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INTRODUCAO

O Curso de Medicina da PUC Goias foi autorizado pela Portaria MEC n. 1.457,
de 3 de maio de 2005, implantado a partir do segundo semestre de 2005 e reconhecido
pela Portaria MEC n. 118, de 27 de junho de 2012. Como requisito para sua autorizacao,
o0 Projeto Pedagodgico do Curso (PPC) foi estruturado com base nas Diretrizes
Curriculares Nacionais (DCN) de 2001. Tais Diretrizes foram responsaveis por uma
transformacao objetiva e definitiva no ensino médico brasileiro, propiciando, por meio da
orientacdo curricular, o desenvolvimento de egressos competentes quanto a tomada de
decisdes e ao exercicio da lideranca, aptos a administragcdo e ao gerenciamento em
salde, integrados as Politicas Nacionais do Sistema Unico de Saide (SUS), pautados
na integralidade do cuidado e envolvidos precocemente em atividades ligadas a
promocdo, prevencdo, reabilitacdo e recuperacdo em saude. O curriculo do curso de
Medicina da PUC Goias, em consonancia com essas diretrizes, foi elaborado com o
objetivo de formar médicos com ampla e sdlida base epistemoldgica, competentes no
atendimento e no gerenciamento da saude coletiva, em sintonia com as politicas de
saude vigentes e capazes de uma visdo integrada e humanizada do processo saude-
doenca. Para atingir esse objetivo, o curso foi estruturado em dois grandes eixos, o0 Eixo
Teorico Prético Integrado (ETPI) e o Eixo de Desenvolvimento Pessoal (EDP). Esses
dois eixos estruturais do PPC se interrelacionavam continuamente, garantindo o
desenvolvimento do egresso com o perfil desejado. Como Metodologias, foram adotadas
principalmente a Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP) e a Metodologia da
Problematizacdo. Essas duas metodologias privilegiam a participacdo ativa do aluno
como sujeito de sua propria aprendizagem, tendo o professor como mediador do
processo, garantindo a flexibilidade, a interdisciplinaridade, a integragdo da teoria com a

pratica e estimulando a intera¢@o ensino, pesquisa e extensao.

Em 2014, as novas DCN do Curso de Graduacdo em Medicina reforcaram os
avancos alcancados pelas DCN de 2001 e reconheceram os desafios ainda néo
superados pela sociedade brasileira atual, e o acelerado desenvolvimento cientifico
registrado na ultima década. As novas Diretrizes orientam o curriculo em torno de trés
grandes areas, em virtude da necessaria articulacdo entre conhecimentos, habilidades e
atitudes requeridos ao egresso no exercicio profissional: (1) Atencdo a Saude, (2)
Gestdo em Saude e (3) Educacdo em Saude. Como a anterior, propdem a insercao

precoce do aluno em cenarios de pratica que promovam o0 desenvolvimento de
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desempenhos ou capacidades relacionados a cada uma das respectivas areas de
formac&o, compreendendo as Areas de Competéncia da pratica médica: (1) Area de
Competéncia de Atencdo a Saude, (2) Area de Competéncia de Gestdo em Saude e (3)
Area de Competéncia de Educacio em Satde. Foram também propostas mudangas em
relacdo aos conteudos fundamentais, a estrutura do curso e ao internato. Nesse
contexto, o PPC do curso de Medicina da PUC Goiés, estruturado de acordo com as

DCN anteriores, necessitou de adequacdes para ajusta-lo as DCN de 2014.

O presente documento é o resultado de uma construcao coletiva dos membros do
Nucleo Docente Estruturante (NDE), das diversas coordenacdes que fazem a gestédo do
curso, em dialogo com o Colegiado e com a Administracdo Superior da PUC Goias.

O NDE, com a colaboragéo do corpo docente, discente e administrativo do Curso
de Medicina e Administracdo Superior da PUC Goias, teve como desafio preparar o
curriculo para implementa-lo a partir do segundo semestre de 2015 conforme as
Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduacdo em Medicina (Resolucéo
CNE/CES n. 3, de 20 de junho de 2014).

O NDE partiu de um curso em execugdo, que atendia as exigéncias legais e
normativas do Ministério da Educacdo e do Conselho Nacional de Educacdo, com nota
de avaliacdo 05 (cinco) em seu processo de reconhecimento, em sintonia com as
politicas institucionais e as diretrizes académicas da PUC Goias e que refletia um

compromisso com a sociedade goiana.

O Projeto foi atualizado com vistas a atender de maneira excelente, as demandas

efetivas de natureza econdmica, social, cultural, politica e ambiental.

Com excelente infraestrutura, convénios com as redes de atencdo a saude,
Hospital Escola, equipe de docentes e preceptores qualificados e com uma organizagéo
didatico-pedagdgica baseada nas determinacdes legais e normativas que regem o
Sistema Federal de Ensino Superior e nas normativas da PUC Goias, o NDE atuou na
revisdo do PPC de acordo com as novas Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de
Graduacgdo em Medicina. E importante destacar que também orientou a revisdo deste
PPC a literatura cientifica especifica sobre educacdo médica. O PPC apresentado neste

documento € o resultado dessas reflexdes e desse trabalho.
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OBJETIVOS DO CURSO
Objetivo Geral

O Curso de Medicina da PUC Goias tem como objetivo geral formar médicos e
médicas com ampla base epistemoldgica, competentes, criticos, reflexivos,
humanistas e éticos, para atuar em diferentes niveis de atencdo a saude, em ambitos
individual e coletivo, no gerenciamento em saude, em sintonia com as politicas de
saude vigentes, corresponsaveis em relacdo a propria formacédo e a socializagédo do
conhecimento, com autonomia intelectual e responsabilidade social, politica,

econdmica, cultural e ambiental.
Objetivos Especificos

Desenvolver as competéncias necessarias ao exercicio da pratica meédica em
atencdo a saude e gestdo em saude, em diferentes niveis de atendimento, por meio
da insercado precoce em atividades de campo monitoradas, tendo como contexto
privilegiado os programas de salude preventiva e 0s centros de atendimento publico.
Identificar as necessidades de aprendizagem para construir e socializar
conhecimentos técnicos e cientificos necessarios ao exercicio da medicina, nos
padrdes da metodologia aceita pela comunidade cientifica, utilizando casos
motivadores como mecanismo de integracao interdisciplinar.

Desenvolver a competéncia critica na utilizacao de informacao.

Desenvolver habilidades e competéncias requeridas a formacédo continuada e
autdbnoma.

Desenvolver, mediante dinamicas especificas de integracdo e problematizacédo, as
competéncias necessarias para a insercdo cidadad e multicultural no meio social, a
participacdo responsavel na elaboracdo e na execucdo das politicas de saude, a
cooperacao eficaz em equipes multiprofissionais e o relacionamento interpessoal
ético, em todos os contextos da atuacéo profissional.

Desenvolver competéncias para a implementacdo de acbes transformadoras,
buscando melhoria das condi¢des de vida da populagéo.

Desenvolver visdo integrada, ética, humanista, legal e critica do ser humano e do
processo saude-doenca, com atitudes e valores orientados para o respeito a vida, a
cidadania ativa multicultural e para os direitos humanos.

Compreender a amplitude da relacdo médico-paciente, considerando as dimensoées
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da diversidade bioldgica, psicoldgica, socioecondémica, espiritual, religiosa, étnico-
racial, cultural, ética, ambiental, educacional e demais aspectos que compdem o
espectro da diversidade humana.

Desenvolver visao critica em relagcdo as questbes de acessibilidade urbanistica,
arquiteténica, de informacdo e comunicacao.

Desenvolver a percepcdo do paciente sem preconceitos, estigmas, estereotipos ou
discriminacoes.

Refletir sobre as responsabilidades da pratica médica e sobre o significado
emocional, psicolégico e social da saude e da doenca para os individuos nos
diferentes ciclos de vida, considerando o contexto familiar, laboral e comunitario.
Desenvolver habilidades de comunicacdo compreensivel no processo terapéutico,
considerando o universo cultural da pessoa e da familia.

Contribuir para o progresso do modelo de atencdo a saude exigido na
contemporaneidade.

Contribuir para o desenvolvimento e a consolidagdo do Sistema Unico de Sautde —
SUS.

Contribuir para a preservacao da biodiversidade com sustentabilidade, por meio de
pratica médica na qual sejam respeitadas as relacdes entre ser humano, ambiente,

sociedade e tecnologias.
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2 PERFIL PROFISSIONAL DO EGRESSO

De acordo com o Artigo 3° da Resolucéo n.3/ 2014,

“O graduado em Medicina tera formacdo geral, humanista, critica,
reflexiva e ética, com capacidade para atuar nos diferentes niveis de
atencdo a saude, com ag¢bes de promocao, prevencao, recuperacao e
reabilitacdo da saude, nos ambitos individual e coletivo, com
responsabilidade social e compromisso com a defesa da cidadania, da
dignidade humana, da saude integral do ser humano e tendo como
transversalidade em sua préatica, sempre, a determinacdo social do
processo de salde e doenca.”

Em consonéncia com o determinado pelas DCN, o médico formado pelo Curso de

Medicina da PUC Goias devera ser competente para:

exercer a medicina com postura ética e humanistica para com o paciente, sua
familia e comunidade, observando os aspectos sociais, econdmicos, multiculturais,
psicoldgicos, religiosos/espirituais, étnico-raciais, ambientais e educacionais e
baseando-se nos principios da bioética de forma critica e reflexiva,

pautar o comportamento profissional no respeito, responsabilidade, assiduidade,
adequada comunicacdo, capacidade de fazer e receber criticas, em todos os
ambientes da pratica meédica, respeitando as bases legais, éticas e morais
determinadas pela legistagao vigente e pela sociedade;

prestar cuidado as necessidades individuais de saude em todas as fases do ciclo
de vida por meio da competente realizacdo da histéria clinica; exame fisico;
raciocinio clinico; formulacao de hipdteses diagndsticas; priorizacado dos problemas
e diagnodsticos diferenciais; indicacdo de exames complementares; andlise de
decisbdes clinicas e de resultados; diagnosticos; prognésticos; elaboracéo,
implementacdo, acompanhamento e avaliacdo de planos terapéuticos e orientacao
ao paciente, ao cuidador e aos familiares de forma compreensivel.

realizar procedimentos clinicos e cirargicos indispensaveis para o atendimento
inicial de urgéncias e emergéncias e para o atendimento ambulatorial em todas as
fases do ciclo biolégico: recém-nascido, crianca e adolescente, adulto e idoso;
dominar os conhecimentos sobre fisiopatologia dos principais sinais e sintomas, 0s
procedimentos diagndsticos e terapéuticos, validados cientificamente, necessarios
a prevencao, tratamento e reabilitacdo das doengas de maior prevaléncia;

utilizar os recursos semioldgicos e terapéuticos, conhecendo critérios de indicacao

e contra-indicacao, limitagcdes, riscos, confiabilidade e sua validacao cientifica, para
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prestar atencdo integral a saude individual e coletiva, nos niveis primario,
secundario e terciario;

conduzir parto de risco habitual;

realizar coleta de espécimes clinicos para exames laboratoriais, incluindo exames
por puncéo ou sondagem;

atuar no sistema hierarquizado de saulde, obedecendo aos principios técnicos e
éticos da referéncia e contra-referéncia;

prestar cuidado as necessidades coletivas em saude sendo competente para
coletar dados secundarios e informacdes; considerando a determinagédo social do
processo saude-doenga; articulando aspectos bioldgicos, psicologicos,
socioecon6micos, culturais, ambientais, étnico-raciais e de discriminacdo
institucional com o adoecimento e estabelecendo diagnostico de saude com
priorizacdo de problemas com base na magnitude, transcendéncia, vulnerabilidade
e viabilidade de recursos;

identificar oportunidades e desafios na organizacdo do trabalho nas redes de
servigos de saude, reconhecendo o conceito ampliado de saude, considerando os
principios do SUS e as politicas publicas de saude;

utilizar diversas fontes de informacdes para identificar problemas no processo de
trabalho, favorecendo maior autonomia dos usuarios, familia e comunidade na
decisdo do plano terapéutico;

atuar em equipe multiprofissional, mediando diferentes opiniGes, valores, tensdes e
conflitos, de forma ética, responsavel e propositiva, visando a melhoria da prépria
organizacdo do trabalho, o crescimento pessoal/profissional de todos os membros
da equipe e, acima de tudo, a melhoria da saude das pessoas;

entender o papel social do médico e engajar-se em atividades de politica, de
elaboracdo e avaliacdo de planos de intervencdo, com criatividade e inovacao,
para o enfrentamento dos problemas prioritarios, visando melhorar a organizacao
do processo de trabalho e da atencao a saude;

gerenciar o cuidado em saude, monitorar planos de intervencéo e avaliar o trabalho
em saude;

conhecer as principais caracteristicas do mundo do trabalho onde devera inserir-se,
procurando atuar em termos dos padrdes locais, buscando o seu aperfeicoamento
dentro das politicas de saude vigentes;

capacitar-se para a pratica da educacao permanente, com preponderancia da auto-
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aprendizagem;

identificar as necessidades de aprendizagem individual e coletiva, para a resolucao
de novos problemas e assumir novas responsabilidades;

usar metodologia cientifica e analisar as informacdes criticamente, considerando a
sobrecarga de informacdes e a transitoriedade de conhecimentos tedricos e
técnicos;

dominar os conhecimentos de natureza biopsicossocial subjacentes a pratica
médica;

orientar e compartilhar conhecimento com as pessoas sob seu cuidado, familiares
e comunidade em relacdo a promocdo da saude, prevencdo, tratamento e
reabilitacdo das doencas, usando técnicas adequadas de comunicacao;

utilizar os desafios do trabalho como estimulo para aplicar o raciocinio cientifico,
analisando criticamente as fontes de informacao;

identificar a necessidade de producdo de novos conhecimentos em saude a partir
do trabalho, favorecendo o desenvolvimento cientifico e tecnolégico a favor de
pesquisas de interesse da sociedade;

compreender e executar agdes relacionadas a seguranca do profissional de saude
e a seguranca do paciente;

compreender as praticas nacionais e regionais de saude, respeitando o pluralismo

multicultural.
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3 PROPOSTA CURRICULAR

O Projeto Pedagodgico do Curso de Medicina proporciona condicbes para a
interacdo do estudante com a realidade onde se inserem os individuos e a populacao a
ser atendida. Sua proposta curricular inclui aspectos complementares de perfil,
habilidades, competéncias e conteudos, considerando a insergéo institucional do curso,
a flexibilidade individual de estudos e os requerimentos, demandas e expectativas de
desenvolvimento do setor saude na regido, estabelecendo condicbes para um
aprendizado construtivo, ativo e evolutivo. A organizagao curricular do curso, a partir da
Resolugdo CNE/CES n. 3/2014, passa a ser ancorada no desenvolvimento das
competéncias relativas a trés areas de formacao: Atengcdo a Saude, Gestdo em Saude e

Educacdo em Saude.

No contexto da proposta curricular desse Projeto Pedagodgico, conforme definicdo

da Resolucgdo supracitada, em seu Artigo 8°, Paragrafo unico,

“competéncia é compreendida como a capacidade de mobilizar conhecimentos,
habilidades e atitudes, com utilizacdo dos recursos disponiveis, e exprimindo-
se em iniciativas e acfes que traduzem desempenhos capazes de solucionar,
com pertinéncia, oportunidade e sucesso, os desafios que se apresentam a
pratica profissional, em diferentes contextos do trabalho em saude, traduzindo
a exceléncia da pratica médica, prioritariamente nos cenarios do Sistema Unico
de Saude (SUS). “

De acordo com a Resolugédo CNE/CES n. 3/2014, as ac¢0es e os desempenhos a

serem contemplados pela proposta curricular do curso abrangem:
Area de Competéncia Atencdo a Satde

l. Atencao as Necessidades Individuais de Saude
o Acdo Chave: Identificacdo de Necessidades de Saude
= Desempenho: Realizacédo da Historia Clinica
= Desempenho: Realizacdo do Exame Fisico
= Desempenho: Formulacdo de Hipoteses e Priorizacdo de Problemas
= Desempenho: Promocao de Investigacdo Diagnostica

o0 Acéao Chave: Desenvolvimento e Avaliacdo de Planos Terapéuticos.

Desempenho: Elaboragéo e Implementacéo de Planos Terapéuticos.

Desempenho: Acompanhamento e Avaliacdo de Planos Terapéuticos.
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Il. Atencéo as Necessidades de Saude Coletiva
o0 Acdao Chave: Investigacao de Problemas de Saude Coletiva.
= Desempenho: Andlise das Necessidades de Saude de Grupos de Pessoas e as
CondicOes de Vida e de Saude de Comunidades.

0 Acdao Chave: Desenolvimento e Avaliacao de Projetos de Intervencéo Coletiva
= Desempenho: Participacdo no planejamento, desenvolvimento e avaliacdo dos
projetos e acdes no ambito do SUS, prestando contas e promovendo ajustes,

orientados a melhoria da saude coletiva.

Area de Competéncia Gestdo em Salde

0 Ac¢do-Chave: Organizacgdo do Trabalho em Saude
= Desempenho: Identificacdo do Processo de Trabalho.

= Desempenho: Elaboracao e Implementacédo de Planos de Intervencéo.

o Acado Chave: Acompanhamento e Avaliacdo do Trabalho em Saude
= Desempenho: Gerencimento do Cuidado em Saude.

= Desempenho: Monitoramento de Planos e Avaliacdo do Trabalho em Saude.

Area de Competéncia Educacio em Saude

0 Acdao-Chave: Identificacdo de Necessidades de Aprendizagem Individual e Coletiva.
= Desempenho: Estimulo a curiosidade e ao desenvolvimento da capacidade de
aprender com todos os envolvidos, em todos os momentos do trabalho em salde.
= Desempenho: Identificacdo das necessidades de aprendizagem proprias, das
pessoas sob seus cuidados e responsaveis, dos cuidadores, dos familiares, da
equipe multiprofissional de trabalho, de grupos sociais ou da comunidade, a partir
de uma situacdo significativa e respeitando o conhecimento prévio e o contexto

sociocultural de cada um.
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0 Acdao-Chave: Promocéao da Construcao e Socializacdo do Conhecimento

Desempenho: Postura aberta a transformacdo do conhecimento e da propria
pratica.

Desempenho: Escolha de estratégias interativas para a construcao e socializagcéo
de conhecimentos, segundo as necessidades de aprendizagem identificadas,
considerando idade, escolaridade e insercéo sociocultural das pessoas.
Desempenho: Orientacdo e compartilhamento de conhecimentos com pessoas sob
seus cuidados, responsaveis, familiares, grupos e outros profissionais, levando em
conta o interesse de cada segmento, no sentido de construir novos significados
para o cuidado a saude.

Desempenho: Estimulo a construcdo coletiva de conhecimento em todas as
oportunidades do processo de trabalho, propiciando espacos formais de educacao

continuada, participando da formagéao de futuros profissionais.

0 Acdao-Chave: Promocao do Pensamento Cientifico e Critico e Apoio a Producéo de

Novos Conhecimentos

Desempenho: Utilizagdo dos desafios do trabalho para estimular a aplicar o
raciocinio cientifico, formulando perguntas e hipoteses e buscando dados e
informacdes.

Desempenho: Andlise critica de fontes, métodos e resultados, no sentido de avaliar
evidéncias e préticas no cuidado, na gestdo do trabalho e na educacdo de
profissionais de saude, pessoa sob seus cuidados, familias e responsaveis.
Desempenho: Identificacdo da necessidade de producdo de novos conhecimentos
em saude, a partir do dialogo entre a prépria pratica, a producdo cientifica e o
desenvolvimento tecnoldgico disponiveis.

Desempenho: Favorecimento ao desenvolvimento cientifico e tecnolégico voltado
para a atencdo das necessidades de saude individuais e coletivas, por meio da
disseminacdo das melhores praticas e do apoio a realizacdo de pesquisas de
interesse da sociedade.
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3.1 Estrutura Curricular

3.1.1 Eixos Estruturais

Estruturado em cinco ciclos, doze mddulos e com carga horéria de 8.000 (oito mil)
horas, das quais 2805 (duas mil, oitocentos e cinco) horas destinadas ao Internato, o
curriculo do Curso estd organizado de modo a romper com a fragmentacdo do
conhecimento na formacdo profissional, visando a promover o repensar critico
multidisciplinar, articulado e consequente com as acodes tedrico-praticas. Assim, para
contemplar as Diretrizes Curriculares Nacionais e buscar, cada vez mais, ampliar a
compreensao dos estudantes sobre o0 homem inserido no mundo, homem este, junto ao
qual atuardo, seja na promoc¢ao da saude ou na prevencao e tratamento das doencas, 0
Curso de Medicina da PUC Goias estéa estruturado em trés grandes eixos (FIGURA 1),

0s quais se articulam durante o desenvolvimento dos médulos:

» Eixo Teorico-Prético Integrado (ETPI)
» Eixo de Desenvolvimento Pessoal (EDP)

» Eixo Integrador de Competéncias (EIC)

FIGURA 1 — Estrutura curricular do Curso de Medicina da PUC Goias.

Legenda:
ETPI - Eixo Tedrico Pratico Integrado
EDP - Eixo do Desenvolvimento Pessoal
EIC - Eixo Integrador de Competéncias

ANC - Atividade Norteadora de Competéncias
PIC - Problema Integrador de Competéncias
Al - Avaliac3do Interdisciplinar

Alnteg - Atividade Integradora

TP - Teste de Progresso

M - Médulo
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O Eixo Tedrico-Pratico Integrado (ETPI) e o Eixo de Desenvolvimento Pessoal
(EDP) sao articulados entre si, ao longo dos seis anos do curso, mediante a
aproximagdo dos alunos da pratica médica realizada nos diferentes contextos do
trabalho em Saude desde a etapa inicial do curso. Esses dois eixos ja integravam o PPC
aprovado pelo Ministério da Educacdo (MEC) em 2005. O Eixo Integrador de
Competéncias (EIC) foi implantado pelo NDE nessa atualizacdo do PPC, com o objetivo
de contemplar as DCN de 2014. O EIC tem o objetivo de integrar as competéncias, cujas
acOes-chave sao empreendidas e contempladas no ETPI e EDP. Dessa forma, o EIC
sustenta essa estrutura curricular que proporciona formacdo teorica solida, o
desenvolvimento de habilidades e formacdo de atitudes necessarias a pratica
profissional competente, ética, humanizada e comprometida com a saude integral do ser

humano.

O ETPI objetiva a construgdo de conhecimentos, o desenvolvimento de
habilidades e de atitudes necessarios a uma formacado fundamentada na ciéncia. Os
conteudos que compdem esse eixo sao selecionados tomando como referéncia as
necessidades de saude dos individuos e das populagfes, o potencial de prevencgédo, a
letalidade e a importancia epidemiolégica das afeccdes especificas; a organizacao, o
acompanhamento e a avaliacdo do trabalho em saulde; e as necessidades de
aprendizagem, producao e socializacdo do conhecimento. O ETPI realiza-se mediante a
educagcdo médica do aluno com énfase na préatica desde o primeiro ano do curso, em
graus crescentes de complexidade e carga horaria pratica, de forma a propiciar a
reflexdo e formulacdo de propostas de préaticas concretas em contextos reais (acao-
reflexdo-acdo). Desta forma, promove a construcdo de conhecimentos e o
desenvolvimento de habilidades, criando um ambiente reflexivo, que favorece a

formacgéao de atitudes profissionais socialmente comprometidas.

O EDP é o responsavel pelos estudos sobre a determinacéo social do processo
saude-doenca, ou seja, de como as questbes socioecondmicas, antropoldgicas,
histéricas, culturais, psicolégicas, étnico-raciais, relacionais, atitudinais, éticas,
ambientais, educacionais e teoldgicas afetam esse processo. Além das Unidades nas
guais essas questbes sdo discutidas, integram também o EDP, questbes de forum
atitudinal por meio do Programa de Acessibilidade e do Apoio Psico-Pedagdgico. Sao

propostas do EDP:

» formacéo do aluno como pessoa e para o exercicio da cidadania ativa multicultural,
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» reflexdo permanente dos preceitos éticos e humanisticos que determinam as atitudes
do homem como ser social em suas relacgoes;

* abordagem transversal de temas que envolvam conhecimentos, vivéncias e reflexdes
sistematizadas acerca dos direitos humanos e de pessoas com deficiéncia, politicas
de educacdo ambiental, ensino de Lingua Brasileira de Sinais (Libras), educacao das
relacdes étnico-raciais e histéria da cultura afro-brasileira, africana e indigena;

» desenvolvimento da relagdo médico-paciente, considerando as dimensdes bioldgicas,
psicoldgicas, socioecondmicas, espirituais/religiosas, étnico-raciais, culturais,
ambientais, do processo saude-doenca e de aspectos referentes a acessibilidade
plena;

* desenvolvimento de habilidades de comunicacdo compreensivel no processo
terapéutico, considerando o universo cultural da pessoa e da familia;

e agquisicbes cumulativas no processo de ensino-aprendizagem através da
interdisciplinaridade dos contetdos, em coeréncia com o desenvolvimento curricular,
buscando integrar as dimensdes biologicas, socioecondémicas, antropoldgicas,
histéricas, culturais, psicoldgicas e teoldgicas do processo saude-doenca;

* integracédo entre diversas areas do conhecimento com as instancias governamentais,
0s servicos do SUS, as instituicbes formadoras e as prestadoras de servicos, de
maneira a propiciar formacgéao flexivel e interprofissional, a partir de problemas reais
de saude da populacgéo;

e garantia de acessibilidade pedagdgica, promovendo a inclusdo de estudantes com
necessidades educacionais especificas, por meio da remoc¢do das barreiras

pedagdgicas identificadas.

O EDP perpassa todos os moédulos do curso. Nele sdo estabelecidas reflexdes
pertinentes a formacédo pessoal desenvolvida desde a acolhida do calouro na qual é
apresentado o PPC, a concepcédo do curso, as metodologias e as equipes que 0
compdem. As primeiras unidades do EDP s&o voltadas para o0s aspectos
biopsicossociais na formagdo meédica, ciéncias sociais e da vida e metodologia de
pesquisa, ciéncia e medicina. As Unidades Psicologia e Ciéncias da Vida, Teologia e
Ciéncias da Vida e Ciéncias Sociais e da Vida desenvolvem discussdes e reflexbes que
contribuem para a formacdo médica, atentando para atitudes coerentes com o perfil do
profissional que se pretende formar. Nas unidades denominadas Atividades de
Integracdo do Eixo de Desenvolvimento Pessoal e Relacdo Médico-Paciente, os

estudantes tomam conhecimento da teoria e pratica de grupos Balint, desenvolvendo a
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capacidade de compreensao biopsicossocial do paciente e da sua doenca, bem como
aprendendo a adotar atitudes terapéuticas durante o encontro clinico; estudam a
sexualidade enquanto parte integrante do ser humano e balizadora da sua humanizacgéo,
no sentido de romper com um ensino basicamente anatomo-funcional ligado apenas a
genitalidade; refletem sobre temas polémicos como aborto, eugenia, direitos do feto e da
mae, planejamento familiar e reproducédo assistida, correlacionados com a posi¢cdo da
Igreja Catdlica. O EDP também orienta o académico no desenvolvimento de habilidades
de comunicagdo. No EDP, outros temas importantes para a formacdo médica sdo
trabalhados de forma transversal como direito de nascer, qualidade de vida, direito de
morrer com dignidade, violéncia, ecologia, transgénicos, clonagem, acessibilidade,
direitos humanos, transtorno do espectro autista, relacées étnico-raciais, cultura afro-
brasileira, africana e indigena, dentre outros. A discussdo de todos esses assuntos
traduz-se no desenvolvimento de competéncias, as quais exprimem-se em iniciativas e
acOes que traduzem desempenhos capazes de garantir os direitos humanos e o respeito

as diferencas individuais, em um contexto multicultural.

O EIC, que promove a articulacéo entre o ETPI e o EDP durante o curso, utiliza-
se do processo de avaliacdo na consolidacdo das competéncias em Atencdo a Saude,
Gestdo em Saude e Educacdo em Saude. O EIC visa a acompanhar e monitorar,
permanentemente, em carater sequencial e progressivo, 0 processo de ensino-
aprendizagem e, dessa forma, promover 0s ajustes que se fizerem necessarios ao seu

aperfeicoamento.

No concernente a avaliacdo, o aluno é avaliado quanto aos conteudos
curriculares — conhecimentos, habilidades e atitudes — desenvolvidos com a utilizacdo de
acOes-chave que levam em consideracdo as competéncias necessarias a pratica
profissional em diferentes contextos do trabalho em saude. O EIC contempla, também,
Atividades Complementares, atividades ligadas as dispersdes do Problema Integrador
de Competéncias (devolutivas para a comunidade), atividades promovidas pelas Ligas
Académicas, monitorias, estagios, programas de iniciacdo cientifica, programas de
extensdo, estudos complementares e cursos realizados em areas afins. Essas
atividades propiciam oportunidades de aproveitamento de conhecimentos adquiridos
pelo aluno mediante estudos e praticas independentes, presenciais ou a distancia.
Reconhecem o aluno como corresponsavel pela prépria formacdo, desde o inicio do

curso e de forma continuada, com autonomia intelectual e responsabilidade politico-
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social e ambiental. Ao mesmo tempo em que o0 aluno se desenvolve, passa a envolver-

se e a comprometer-se com a formacéo das futuras geracoes.

3.1.2 Organizacéao Curricular em Ciclos

O curso é organizado em ciclos de 1 a 5, e cada ciclo aborda uma tematica
especifica. Ao longo dos ciclos, nos diferentes cenéarios de ensino-aprendizagem,
desenvolvem-se as competéncias em atencdo a saude, gestdo em saude e educacdo

em saude requeridas a pratica médica.

O 1° ciclo compreende os mddulos | e Il, que tém por objetivo a introducéo as

ciéncias médicas.

O 2° ciclo é composto pelos médulos Il e IV, que tém por objetivo promover a
articulagdo entre as ciéncias médicas e os elementos clinicos, iniciando a compreensao
fisiopatoldgica e a aplicacdo da propedéutica. Aléem de dar continuidade a abordagem
por sistemas dos conteudos do 1° ciclo, introduz as bases da semiologia e da

fisiopatologia.

O 3° ciclo é formado pelos médulos V e VI e tem por objetivos a aquisicdo de
conhecimentos, o desenvolvimento de habilidades e a formacao de atitudes necessarios
a obtencéo, compreensao e analise de dados para o diagnostico da saude-doenca do
individuo e comunidade, levando em conta os ciclos da vida. As bases fisiopatologicas

da maturidade e envelhecimento também serdo enfocadas por sistemas.

O 4° ciclo é composto pelos médulos VII e VIII, que tém por objetivo promover
integracdes tedrico-praticas ligadas ao diagnostico das condi¢cdes clinicas e seus
diferenciais. S&o utilizados o ambiente hospitalar e as redes de servico de saude na
comunidade, bem como os demais cenarios que possam trazer beneficios aos usuarios

e fornecer novo panorama de aprendizagem ao académico.

O Trabalho de Conclusédo de Curso estende-se do 3° ao 4° ciclos (mddulos VI, VII

e VII) e uma unidade optativa esta registrada no modulo VII.

O 5° ciclo inclui os médulos 1X, X, Xl e XIl que compreendem o Internato. No
Internato, com base nos conhecimentos, habilidades e atitudes internalizados, e
utilizando-se dos recursos disponiveis nas unidades hospitalares e complexo

assistencial conveniado, os alunos exercitardo competéncias — expressas em iniciativas
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e acdes —, requeridas para fazer o diagndstico, definir o tratamento e a prevencao das
situacOes de maior prevaléncia e relevancia no exercicio da pratica médica. Nesse ciclo,
consolidam-se os desempenhos por meio de acbes que abarcam as competéncias
necessarias para a atividade médica em diferentes cenarios do trabalho em saude,

prioritariamente nos do Sistema Unico de Satde (SUS).

3.2 Conteudos Curriculares

Os conteudos fundamentais do Curso de Medicina estdo relacionados com todo o
processo saude-doenca do cidadao, da familia e da comunidade e referenciados na
realidade epidemioldgica e profissional, proporcionando a integralidade das a¢fes do
cuidar em saude, conforme estabelecido no Artigo 23 da Resolu¢cdo CNE/CES n.3/2014,
a saber:

e compreensao dos determinantes biologicos, socio-culturais, politicos, psicolégicos,
éticos, legais, histéricos, filoséficos, espirituais, religiosos, ambientais e
epidemiologicos relacionados ao processo saude-doenca do individuo (em todas as
fases do ciclo biolégico) e da populacgao;

* bases morfofisiolégicas e fisiopatolégicas dos sistemas digestorio, urinario,
cardiovascular, respiratorio, endocrino, reprodutor, nervoso, locomotor, sensorial,
hematoldgico, imunoldgico, de revestimento e homeostasia;

» dominio da semiotécnica da anamnese e do exame fisico, relacionando com aspectos
anatémicos e fisiopatologicos;

» dominio do raciocinio clinico para elaboragéo de hipéteses diagnoésticas;

» dominio na indicacao e interpretacdo de exames para auxilio diagnostico;

» aspectos legais da pratica médica;

» conhecimento da Teoria Balint e compreensdo técnica e humanistica da relacdo
médico-paciente, médico-familia, médico-equipe multiprofissional;

e compreensdo do processo saude-doenca relacionado a saude da crianca, do
adolescente, da mulher, do adulto e do idoso;

» dominio de técnicas cirurgicas;

e controle e prevencdo de doencas, tendo como ferramenta as vigilancias

epidemioldgica, sanitaria, ambiental e nutricional (CONECTA SUS);
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compreensao das politicas publicas de salde e de conhecimentos cientificos voltados
para a promoc¢ao de saude, diagndstico e tratamento de doencgas, cuidados paliativos
e reabilitacao;

conhecimentos dos aspectos psicoldgicos, sociais, culturais, religiosos e espirituais
gue compreendem o adoecimento e o morrer,

compreensao dos modelos explicativos sobre o processo saude-doenca e da relagcéo
médico-paciente sob cuidado;

promocdo da saude e compreensao dos processos fisioldgicos dos seres humanos
(gestagcéao, nascimento, crescimento e desenvolvimento, envelhecimento e morte),
bem como das atividades fisicas, desportivas e das relacionadas ao meio social e
ambiental;

aplicacdo da bioética na préatica médica assistencial e na pesquisa;

desenvolvimento de habilidades de comunicacéo;

compreensdo e dominio das novas tecnologias da comunicagédo e informagéo para
acesso ao conhecimento cientifico e a base remota de dados;

abordagem transversal de temas relacionados aos direitos humanos e das pessoas
com deficiéncia, educacdo ambiental, ensino de Lingua Brasileira de Sinais (Libras),
seguranca do paciente, educacao das relacdes étnico—racias, histéria da cultura afro-
brasileira, africana e indigena, questdes de género, sexualidade, aborto, anencefalia,
reproducdo humana assistida, violéncia, qualidade de vida do estudante de medicina,
do médico e a seguranca do paciente;

compreensdo da epidemiologia descritiva e analitica, utilizando sistemas de
informacdo em saude voltados para a organizacdo, avaliacdo e o planejamento em
saude;

bioestatistica voltada para a pratica médica em pesquisa e na avaliacdo da literatura
cientifica,

conhecimento do sistema de saude brasileiro e da reforma sanitéria brasileira;
conhecimento do SUS e dos desafios na organizacdo do trabalho nas redes de
servicos de saude e no gerenciamento do trabalho em saude;

nocdes sobre leis trabalhistas e judicializacdo da medicina;

dominio de uma lingua estrangeira.
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3.3 Representacdo Grafica do Perfil de Formacéo

As Diretrizes Curriculares Nacionais de 2014 preconizam, em seu Artigo 24, que 0
estagio curricular obrigatorio — Internato — tera carga horaria minima de 35% da carga
horéria total do Curso de Graduacdo em Medicina e que no minimo 30% do Internato
sera desenvolvido na Atencdo Basica e em Servigos de Urgéncia e Emergéncia do SUS
com predominancia da Atencao Béasica. O Curso de Medicina da PUC Goi4s tem carga
horaria total de 8000 horas, das quais 4995 horas (62,44%) relativas as Unidades de
formacao inicial desenvolvidas do 1° ao 4° ciclos; 2805 horas (35,06%) de estagio
curricular obrigatorio — Internato e 200 horas (2,50%) de Atividades Complementares
gue podem sem realizadas ao longo dos 5 Ciclos (Figura 2). No internato, 885 horas
(31,55% das 2805 horas do internato) séo realizadas em atividades de Atencéo Basica e
Urgéncia e Emergéncia (AB/UE) e 1920 horas (68,45% das 2805 horas do internato) na
areas de Clinica Médica, Clinica Cirargica, Saude da Mulher, Saude da Crian¢a, Saude
da Familia, Psiquiatria e Infectologia/Dermatologia (Figura 3). As atividades de Atencédo
Basica correspondem a 534 horas e de Urgéncia e Emergéncia, a 351 horas, havendo,
portanto, predominio das atividades de Atencdo Basica (60,34% das 885 horas totais de
AB/UE).

A Figura 4 é a representacdo grafica do perfil de formacdo definido no Curso,
discriminando as unidades por Eixos Estruturais (Eixo Teorico Pratico Integrado — ETPI,;
Eixo de Desenvolvimento Pessoal — EDP e Eixo Integrador de Competéncias — EIC).
Estdo também discriminadas as Unidades cujas atividades contemplam a interacéo
entre a academia e as redes de servico de saude. As unidades que possuem atividades

ligadas tanto ao ETPI quanto ao EDP também estéo sinalizadas.

A carga horaria do Curso por Eixos e respectivos percentuais sdo: ETPI: 5700
horas (71,25%); EDP: 360 horas (4,50%); EIC: 1940 horas (24,25%).
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Figura 2 - Distribuicdo da carga horaria do Curso de
Medicina da PUC Goias

Figura 3- Distribuicdo da carga horéaria do Internato
Curso de Medicina da PUC Goiés

do
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Figura 4 - Representacao Grafica do Perfil de Formacao - Curso de Medicina da PUC Goias
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3.4 Metodologia

As metodologias empregadas no Curso de Medicina priorizam a participacao
ativa do estudante, o desenvolvimento de competéncias, a integracdo entre 0s
conteudos e a indissociabilidade ensino, pesquisa e extensdo. Utilizando metodologias
ativas, a equipe docente favorece oportunidades de aprendizagens nos diversos
cenarios para que o estudante conheca situacfes variadas de vida e interaja
ativamente com usuarios e profissionais de saude desde o inicio do curso. As
metodologias ativas propiciam aprendizagens de modo desafiador e participativo e
estimulam o potencial critico e criativo de académicos e professores na producéao de
conhecimentos para a solugdo de problemas enfrentados na pratica médica. Desta
forma, os egressos séo capacitados para o atendimento das necessidades individuais,

coletivas, sociais e politicas na area da saude.

As metodologias utilizadas estdo em consonancia com as DCN, a Politica e
Diretrizes do Ensino de Graduacdo da PUC Goids e com o Sistema Nacional de
Avaliagao da Educacgéo Superior (SINAES).

Dentre as metodologias ativas utilizadas no curso duas se descatam:
» Metodologia da Problematizacédo (MP)

» Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP)

A Metodologia da Problematizagdo tem nos estudos de Paulo Freire a sua
origem. Essa metodologia, aplicada ao Curso de Medicina, apoia-se na identificacdo
de problemas de saude vivenciados pelos estudantes em um cenario real. Esses
problemas, obtidos pela observagdo da realidade, manifestam-se com toda sua
complexidade, contradigBes e desafios, caracterizando-se como metodologia de carater
fortemente politico, marcada por uma postura critica de educacédo. Na metodologia da
problematizacdo o eixo basico de orientacdo do processo é a relacdo acao-reflexdo-
acao. Por meio desta educagéao libertadora os estudantes percebem-se inseridos no
sistema, voltando-se para a transformacdo das relagBes sociais e a conscientizacao
dos direitos e deveres do cidaddo. Uma referéncia para utilizacdo dessa metodologia
no ensino universitario no Brasil foi publicada por Bordenave e Pereira. Os autores
propdem um esquema de problematizagcéo da realidade desenvolvido por Maguerez e
denominado método do arco. Nesta proposta, a metodologia da problematizagdo é
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desenvolvida em 5 etapas: observacdo da realidade com identificacdo do problema,
estabelecimento de pontos-chave, teorizacdo, hipéteses de solucdo e aplicacdo a
realidade. No Curso de Medicina, a observacdo da realidade, ponto de partida da
progressdo pedagdgica, é realizada em atividades praticas na comunidade por meio
das Unidades de interacdo entre academia e redes de servicos de saude (Figura 4). A
identificacdo de pontos chaves, o desenvolvimento da teorizacdo e a elaboracdo de
propostas de solugcdo ocorrem nas Unidades chamadas Problema Integrador de
Competéncias (PIC). Presente em todos os modulos do curso, com vistas ao
desenvolvimento dessa metodologia. O fechamento da cadeia dialética acao-reflexao-
acao se da novamente nas atividades praticas realizadas na comunidade, ponto de
partida e de encerramento da metodologia. Desta forma estabelece-se o0 compromisso
com a realidade social e com a transformacdo do seu meio, mesmo que seja em
pequena escala, com vistas a conscientizacdo dos direitos e deveres do profissional de
saude e a transformacado social levada a efeito por uma educacdo emancipadora. Os
professores sdo mediadores do processo de aprendizagem e estimulam as discussdes
de temas que devem ser abordados de forma transversal em todo o curriculo. Direitos
humanos, direitos das pessoas com deficiéncia, educacdo ambiental, questbes
étnico—raciais, em especial as questbes ligadas as culturas afro-brasileira, africana e
indigena, questdes de género, sexualidade, violéncia, judicializacdo da medicina, a
morte e o morrer, politicas publicas de salude, biosseguranca e seguranca do paciente
sdo temas estimulados nas discussdes do Problema Integrador de Competéncias
(PIC). As propostas de solucédo aplicadas a realidade da comunidade sdo chamadas,
neste PPC, de “dispersdes’. Essas atividades contam como Atividades
Complementares e sdo também registradas no Internacional Federation of Medical
Students Associations of Brazil (IFMSA-Brazil), explicitando dessa forma o forte viés de

atividade de extensao caracteristica do curso (http://ifmsa.net.br).

Nos trés primeiros ciclos do curso, todas as demais Unidades — a excecédo da
Atividade Integradora — sdo desenvolvidas utilizando-se a Aprendizagem Baseada em
Problemas (APB). A APB tem como raiz a teoria do conhecimento do fil6sofo
americano John Dewey e ndo chega a representar uma ruptura com o modelo de
educacéo tradicional no que concerne a relacéo politica entre sociedade e educacéao
como ocorre com a MP, mas inova radicalmente, em termos de procedimentos
metodologicos, na forma de trabalhar o conhecimento e na possibilidade de o

estudante desenvolver habilidades e formar atitudes. Nesta proposta, a aprendizagem
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parte intencionalmente de problemas e tem por objetivo gerar perturbacgdes intelectuais
e estimulos cognitivos. O professor € o mediador e leva o estudante a desequilibrios
cognitivos na relagdo com o objeto de estudo, propiciando a aprendizagem significativa.
O professor, em uma atividade criativa, preocupa-se nao apenas com “o que” o aluno
aprende mas, também, com o “por que” e “como” ele aprende. Para o desenvolvimento
da atividade o aluno utiliza diversos processos mentais como comparacgao, observacao,
classificacdo, interpretacdo, suposi¢cdo, critica, levantamento de hipdteses e, assim,
desenvolve sua autonomia intelectual. No Curso de Medicina da PUC Goias, a
dindmica desse processo se da em uma unidade de tempo definida como “semana
pedagdgica” na qual o estudante tera, no minimo, 5 dias Uteis para o desenvolvimento
da atividade. Nas unidades chamada “Atividade Norteadora de Competéncias (ANC)”
sdo realizadas a abertura e o fechamento da semana pedagdgica, representando o
momento de integracdo de todas as unidades do modulo trabalhadas pela ABP, em
uma relacao interdisciplinar. Nessas unidades, o problema apresentado aos estudantes
€ sempre um caso clinico ou um relato de caso. Estes casos sdo elaborados com o
objetivo de atender aos temas essenciais para garantir o dominio dos conhecimentos, o
desenvolvimento das habilidades e a formacdo de atitudes exigidos ao profissional
egresso do Curso de Medicina. Portanto, os objetivos sdo todos estabelecidos para
propiciar o exercicio intelectual e, dessa forma, o cumprimento da proposta curricular. A
partir do caso clinico apresentado, o0s estudantes deverdo definir os termos
desconhecidos, identificar os problemas, desenvolver uma “chuva” de ideias com base
em conhecimentos prévios, elaborar um fluxograma organizando suas ideias e
estabelecer os objetivos da aprendizagem. Todas essas fases sado desenvolvidas na
abertura do caso, nas unidades Atividade Norteadora de Competéncias. A partir dai, os
estudantes se encontrardo com outros professores nas outras unidades do mdédulo e
buscardo novos conhecimentos em estudos individuais e em grupo. A semana
pedagdgica, conforme registrado anteriormente, finaliza-se também na Atividade
Norteadora de Competéncias, qguando entdo os estudantes se rellnem novamente para
discutir o caso a luz dos novos conhecimentos adquiridos, além de exercitarem as

habilidades de lideranca, comunicagao, observacao e relacionamento interpessoal.

Tanto a MP quanto a ABP sao apoiadas na aprendizagem por descoberta, na

aprendizagem significativa e, ambas, valorizam o aprender a aprender.

O curso utiliza-se ainda de outras estratégias, atividades e programas no sentido

de desenvolver a autonomia de aprendizagem do aluno:
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Grupos Balint: pratica pedagdgica que propicia a articulagdo de situagbes
vivenciadas durante o processo de ensino/aprendizagem com vistas a assegurar
aos estudantes a formacéo de atitudes, o desenvolvimento de habilidades e o
dominio de conhecimentos adequados a boa relagdo médico-paciente.

Encontros tedricos dialogados: utilizados em alguns momentos tedricos e praticos.
Seminarios: nos quais os estudantes rednem-se em grupos com objetivo de
estudar, investigar, debater um ou mais temas sob a direcdo do professor. Os
resultados das investigacoes sao relatados em uma sessao conjunta da turma para
discusséo e critica.

Correlactes clinicas: ocorrem sob a forma de seminéarios desenvolvidos no modelo
de algoritmos diagnosticos. As discussdes, realizadas a partir de uma situacéo
clinica, ttm como meta principal a aquisicdo dos conhecimentos necessarios para
a compreensédo do processo saude-doenca, a propedéutica e o desenvolvimento do
raciocinio clinico, visando ao diagndstico nosoldgico e etiolégico, com entendimento
da fisiopatologia, levando em consideracdo os aspectos biopsicossociais, ético-
legais, ambientais, de género e econdmicos de segmentos populacionais que
compdem a populacédo brasileira.

Sessbes anatomo-clinicas: discussdes de casos reais com o0 objetivo de
desenvolver a capacidade de elaborar raciocinio clinico, identificando o diagndstico
principal e os diferenciais a partir do exame clinico do paciente.

Palestras: realizadas por professores da PUC Goias e professores convidados.
Estudo-livre: realizado mediante estudos independentes, presenciais ou a distancia,
estimula o desenvolvimento da autonomia intelectual.

Monitoria.

Iniciacdo Cientifica: coloca-se como oportunidade para o desenvolvimento de
mentalidade cientifica e aproximacao critica das diversas areas de formacao;
Jornada Cientifica da Medicina: acontece a cada semestre e constitui-se em uma
das acbes-chave empreendida com o objetivo de promover o desenvolvimento do

pensamento cientifico e critico. O TCC é nela apresentado.

3.4.1 Cenérios

As atividades desenvolvidas no Curso de Medicina ocorrem em diferentes cenéarios

de ensino-aprendizagem:
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+ Atividades na Comunidade — desenvolvidas em:
— Unidades de Atencéo Basica a Saude
— Centro de Atencédo Integrada & Saude (CAIS)
- Maternidade
— Centro de Atencéo Psicossocial (CAPS)
- Casa de ldosos
- Escolas

— Centro Municipal de Educacao Infantil (CMEI)

 Atividades Hospitalares — desenvolvidas em:
- Enfermarias
- Ambulatérios
- Centro Cirdrgico
— Unidade de Terapia Intensiva
— Atendimento hospitalar em regime de plantédo

— Servicos de Urgéncia e Emergéncia

» Atividades em Laboratérios — desenvolvidas em:
— Laboratério de Habilidades
— Laboratério Morfofuncional
— Laboratério de Técnicas Cirdrgicas
— Laboratério de Informatica
— Laboratério de Citogenética
— Laboratério de Bioquimica/biofisica
— Laborat’roio de Biologia Molecular
— Laboratério de Microbiologia e Microscopia
— Laboratérios de Anatomia, Patologia e Histologia
— Laboratério de Fisiologia

— Laboratério de Farmacologia

+ Atividades na Biblioteca

« Atividades em Salas de Aula



* Atividades em EAD

A interacdo ensino-servicos-comunidade é promovida durante todo o curso por
meio do desenvolvimento de atividades contextualizadas na realidade soécio-sanitaria
da populacdo, contemplando acdes de promocdo da saude, prevencdo, cura das
doencas e recuperacdo da saude, em equipes multi e interdisciplinar e multiprofissional,
tanto em unidades basicas, quanto em ambulatérios e hospitais da rede de saude.

A tematica saude na comunidade constitui elemento integrador das
competéncias para o exercicio da medicina, e desenvolve-se ao longo do curso, em
diferentes niveis de complexidade. A atuacdo na comunidade prioriza a visdo global do
ser humano e ensina o aluno a aprender, buscando, a partir das atividades
desenvolvidas nas unidades denominadas “Atividade Integradora”, a compreensao
global do processo saude-doenca e sua interacdo social, dando a oportunidade de
articular os conhecimentos desde o inicio do aprendizado, instruido por uma atitude

ativa em relagdo a comunidade.

A metodologia de trabalho, tal como € proposta pelas Diretrizes Curriculares
Nacionais para o ensino médico, pressupde o envolvimento formal do aluno nas a¢bes
comunitérias de promoc¢do da saude, acdes béasicas e educagdo em saude, tais como:
planejamento familiar, pré-natal, parto humanizado, saude da crianca e do adolescente,
vigilancia sistematica do crescimento e desenvolvimento, imunizacao, educagcao sexual,
saude do homem e da mulher, prevencdo das doencas cronicas ndo transmissiveis,

envelhecimento saudavel e apoio na eminéncia da morte organica.

As dimensfes de formacdo artistica, cultural, desportiva e técnico-cientifica séo
contempladas ao longo do curso e oferecidas ao aluno como oportunidades de
desenvolvimento integral de sua personalidade e de suas possibilidades existenciais,
para atuar no sistema de saude vigente, formar atitudes e desenvolver condutas em
gestdo e politicas de saude. Eventos institucionais como a Jornada de Cidadania,
Congresso de Ciéncia e Tecnologia, Jornada de Iniciacdo Cientifica, cursos
introdutorios de Ligas Académicas e suas atividades de extensdo, eventos culturais
diversos, MedCine sdo exemplos de oportunidades de ampliacdo de suas

competéncias.

Salienta-se que as estratégias utilizadas nessa proposta curricular enfatizam,
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tanto no ETPI e EDP como no EIC, acdes que visam ao desenvolvimento da
acessibilidade atitudinal. Aléem de assegurar o cumprimento da Lei de Acessibilidade,
investe-se na formacao de atitudes que traduzam educacao e respeito ao ser humano,
independente de a pessoa ter ou ndo uma deficiéncia. Ademais, os alunos séo
envolvidos em atividades promovidas pelas Ligas Académicas e pela extensdo, as
guais também estimulam a formacdo de atitudes pessoais de respeito aos direitos

humanos.
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3.5 Matriz Curricular

PONTIFIiCIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE GOIAS
MATRIZ CURRICULAR - Vigéncia a partir de: 2015/2 - Turno: Integral
Curso: 60 - Medicina - Goiania
Tipo Curso: Graduacéo Presencial

A CREDITOS POR NATUREZA PRE- CO-
MODULD NOMEDAUNDADE PRE EST LAB PRA ORI TOTAL| CH |REQUISITO REQUISITO|
| - Atividad: de Competéncias | 0 0 4 0 0 4 60
Il - Bases Morfofisiologicas do Sistema Digestorio e do Trato Urinario 10 0 10 0 0 20 300
lll - Aspectos Biopsicossociais na Formacao Médica 0 0 0 2 0 2 30
IV - Comunidade: Satde e Nutricédo 2 0 0 4 0 6 90
| V- Ciéncias Sociais e da Vida 4 0 0 0 0 4 60
VI - Introduc&o a Metodologia de Pesquisa, Ciéncia e Medicina 2 0 2 0 0 4 60
VIl - Problema Integrador de Competéncias | 2 0 0 0 0 2 30
VIl - Atividade Integradora | 2 0 0 0 0 2 30
Carga Horaria S I: 660 horas Créditos totais do =44
| - Atividade Norteadora de Competéncias I 0 0 2 0 0 2 30
Il - Bases Morfofisiolégicas dos Sistemas Cardi llar, Respiratério e Horr 5 0 5 0 0 10 150
lll - Atividade Norteadora de Competéncias lll 0 0 2 0 0 2 30
IV - Bases Morfofisiolégicas dos Sistemas Endécrino e Reprodutor 5 0 5 0 0 10 150
V - Teologia e Ciéncias da Vida 2 0 0 0 0 2 30
I VI - Bioestatistica 4 0 0 0 0 4 60
VIl - Satde da Comunidade 2 0 0 4 0 6 90
VIil - Psicologia e Ciéncias da Vida 2 0 0 0 0 2 30
IX - Problema Integrador de Competéncias Il 2 0 0 0 0 2 30
X - Atividade Integradora Il 2 0 0 0 0 2 30
Carga Horaria 630 horas Créditos totais do =42
| - Atividade Norteadora de Competéncias IV 0 0 4 0 0 4 60
Il - Bases dos Nermvoso, L 5 A edeR 8 0 6 0 0 14 210
lll - Atividade Norteadora de Competéncias V 0 0 4 1] 0 4 60
IV - Bases Fisi l6gicas e Propedéutica da Maturidade e do Envelhecimento | 2 0 6 4 0 12 180
" |v- saude da Famiial 2 0o 0o 4 0 6 | %
VI - Relacdo Médico Paciente | 0 0 1 0 0 1 15
VIl - Problema Integrador de Competéncias lll 2 0 0 0 0 2 30
VIIl - Atividade Integradora Ill 2 0 0 0 0 2 30
Carga Horaria I: 675 horas Créditos totais do =45
| - Atividade N de Comp ias VI 0 0 4 0 0 4 60
Il - Bases Fisiopatoldgicas e Propedéutica da Maturidade e do Envelhecimento Il 2 0 8 4 0 14 210
Il - Atividade N dora de Competéncias Vil 0 0 4 0 0 4 60
IV - Agresséo e Defesa 6 0 6 0 0 12 180
\% V - Relac&o Médico Paciente Il 0 0 1 0 0 1 15
VI - Ambiente, Saude e Doenca 2 0 4 0 0 6 90
VIl - Problema Integrador de Competéncias IV 1 0 0 0 0 1 15
VIIl - Atividade Integradora IV 2 0 0 0 0 2 30
Carga Horaria S I: 660 horas Créditos totais do =44
| - Atividad de Corr ias VIII 0 0 4 0 0 4 60
Il - Fisiopatologia e Propedéutica do Adulto 4 0 6 8 0 18 270
lll - Alergia e Imunologia Clinica 0 0 0 2 0 2 30
IV - Endocrinologia/Metabologia 0 0 0 2 0 2 30
V - Satde do Adulto e do Idoso 2 0 0 4 0 6 90
\ VI - Préticas de Enfermagem 0 0 0 4 0 4 60
VIl - Deontologia e Etica 2 0 0 0 0 2 30
VIIl - Atividade de Integrac@o do Eixo de Desenvolvimento Pessoal | 1 0 0 0 0 1 15
IX - Problema Integrador de Competéncias V 1 0 0 0 0 1 15
X - Atividade Integradora V 2 0 0 0 0 2 30
Carga Horaria S I: 630 horas Créditos totais do =42
| - Atividade Norteadora de Competéncias IX 0 0 4 0 0 4 60
Il - Crescimento, Desenvolvimento e Reproduc@o Humana 2 0 2 18 0 22 330
lll - Genética Clinica 0 0 2 0 0 2 30
IV - Bases de Técnica Cirlrgica 0 0 4 0 0 4 60
Vi V - Satde da Mulher, da Crianca e do Adolescente 0 0 0 4 0 4 60
VI - Atividade de Integraco do Eixo de Desenvolvimento Pessoal Il 1 0 0 0 0 1 15
VIl - Problema Integrador de Competéncias VI 1 0 0 0 0 1 15
VIl - Atividade Integradora VI 2 0 0 0 0 2 30
IX - Trabalho de Conclus&o de Curso | 0 0 0 0 2 2 30
Carga Horaria I: 630 horas Créditos totais do =42
| - Clinica | 1 0 0 7 0 8 120
Il - Clinica Il 0 0 0 9 0 9 135
lll - Satde da Crianca e do Adolescente | 0 0 0 5 0 5 75
IV - Vigilancia em Satde 2 0 0 4 0 6 90
Vi V - Relacdo Médico Paciente Il 0 0 1 0 0 1 15
VI - Problema Integrador de Competéncias VIl 2 0 0 0 0 2 30
VIl - Atividade Integradora VIl 2 0 0 0 0 2 30
VIl - Trabalho de Conclus&o de Curso Il 0 0 0 0 2 2 30
IX - Optativa 30
Carga Horaria S I: 555 horas Créditos totais do =37
| - Clinica lll 0 0 0 8 0 8 120
Il - Clinica Cirdrgica | 0 0 0 10 0 10 150
lll - Satide da Mulher | 0 0 0 5 0 5 75
IV - Gestdo em Saude 4 0 0 4 0 8 120
Vil V - Atividade de Integrac&o do Eixo de Desenvolvimento Pessoal lll 1 0 0 0 0 1 15
VI - Problema Integrador de Competéncias VIl 1 0 0 0 0 1 15
VIl - Atividade Integradora VIl 2 0 0 0 0 2 30
VIl - Trabalho de Concluséo de Curso il 0 0 0 0 2 2 30
Carga Horaria Semestral: 555 horas Créditos totais do semestre = 37
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CREDITOS POR NATUREZA

PRE- Co-

Mo e DD PRE EST LAB PRA ORI TOTAL| CH |REQUISITO REQUISITO|
| - Clinica Médica | 1 0 1 13 0 15 225
Il - Clinica Cirargica I 0 0 0 14 0 14 210 )
X Il - Internato Rural 0 0 0 14 0 14 210 8
IV - Problema Integrador de Competéncias IX 2 0 0 0 0 2 30 :
V - Atividade Integradora IX 2 0 0 0 0 2 30 o
Carga Horaria S I: 705 horas Créditos totais do =47 5
| - Satde da Mulher Il 0 0 0o 15 0 15 225 §
Il - Saude da Crianca e do Adolescente Il 1] 0 0 16 0 16 240 £
lll - Satde da Familia Il 0 0 0 10 0 10 150 <
X IV - Medicina Legal 0 0 0 2 0 2 30 ;
V - Problema Integrador de Competéncias X 2 0 0 0 0 2 30 >
VI - Atividade Integradora X 2 0 0 0 0 2 30 3
Carga Horaria Semestral: 705 horas Créditos totais do semestre = 47 E
| - Urgéncia e Emergéncia 1 0 0 14 0 15 225 3
Il - Clinica Médica Il 1 0 0 13 0 14 210 §
Xl lll - Clinica Cirargica lll 0 0 0 14 0 14 210 §
IV - Problema Integrador de Competéncias XI 2 0 0 0 0 2 30 2
V - Atividade Integradora XI 2 0 0 0 0 2 30 k]
Carga Horaria I: 705 horas Créditos totais do =47 2
| - Satde da Mulher lll 1 0 0 13 0 14 210 a
Il - Satde da Crianca e do Adolescente Il 0 0 0 17 0 17 255 o
Xl lll - Infectologia e Dermatologia 0 0 0 1 0 1 165 g
IV - Problema Integrador de Competéncias XIl 2 0 0 0 0 2 30 L
V - Atividade Integradora XlI 2 0 0 0 0 2 30
Carga Horaria Semestral: 690 horas Créditos totais do semestre = 46
P Libras Instrumental 2 0 0 0 2 30
§ g Praticas em Clinica Médica 0 0 2 0 2 30
2 .g Préticas em Clinica Cirtrgica 0 0 2 0 2 30
35 O Préticas em Saude da Mulher e Saude da Crianca 0 0 2 0 2 30

PRE: Prelecdo; EST: Estagio; LAB: Laboratorio; PRA: Pratica; ORI: Orientac&o

Atividades Complementares: 200 horas
Total de créditos da Matriz: 520 = 7800 horas
Carga Horaria total para Integralizac&o = 8000 horas

Integralizacéo curricular: 520 créditos = 7.800 horas acrescidas de 200 horas de

Atividades Complementares, totalizando 8.000 horas.

Recomenda-se que as Atividades Complementares sejam desenvolvidas desde

o primeiro médulo do curso.

Para integralizacdo curricular, o aluno devera estar em situacdo de regularidade

junto ao Exame Nacional de Desempenho dos Estudantes — ENADE (componente

curricular obrigatério dos cursos de graduacao — Lei n. 10861, de 14 de abril de 2004).
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3.6 Ementério

CURSO DE MEDICINA - Médulo |

Unidade | - Atividade Norteadora de Competéncias |

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
4 4 60

EMENTA: Estudo dos aspectos biolégicos, socioculturais, ambientais, politicos,
psicolégicos e epidemiologicos na determinacdo do processo saude-doenca dos
sistemas digestorio e trato urinario, utilizando o modelo tutorial na articulacdo dos
conteudos das Unidades do Modulo 1.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Tratado de fisiologia médica. 12. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2011.

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

SOBOTTA, J.; BECHER, H. Atlas de anatomia humana. 23. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2013.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
CAMPQOS, G. W. S. Tratado de saude coletiva. 2. ed. Sdo Paulo: Hucitec, 2012.

FORATINI, O. P. Ecologia, epidemiologia e sociedade. 2. ed. Sado Paulo: Artes
Médicas, 2004.

GARTNER, L. P.; HIATT, J. L. Tratado de histologia em cores. 3. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2007.

LEWIS, R. Genética humana: conceitos e aplicagbes. 5. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2004.

PORTO, D. (Org.). Bioética, poderes e injusticas: 10 anos depois. Conselho Federal
de Medicina. Brasilia. 2012.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo |
Unidade Il - Bases Morfofisiolégicas do Sistema Dig  estério e do Trato Urinario

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
20 10 10 300

EMENTA: Conhecimentos basicos sobre as células. Estrutura e funcdo dos
carboidratos e lipidios. Transmisséo de informacdes entre os ambientes extracelular e
intracelular. Mecanismos que regulam a atividade funcional da célula e dos diferentes
sistemas que participam da homeostasia do meio interno. Fisiologia dos liquidos
corporais e bases fisiolégicas do transporte através de membranas. Mecanismos do
potencial de acdo e de membrana e da contragdo muscular. Estudo do metabolismo
hepatico, processos de digestao e absorcéo, e de metabdlitos envolvidos com a funcéo
renal. Leis fundamentais da genética e dos fenébmenos hereditarios. Processos gerais
do desenvolvimento humano durante o periodo embrionario. Anexos embrionarios.
Estudo sistémico e topografico do corpo humano evidenciando a terminologia
anatbmica e topografica. Conhecimentos morfolégicos sobre a organizacdo e
desenvolvimento macroscépico do corpo humano. Correlacdes histofisioldégicas e
anatbmica dos sistemas digestorio e urinario.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

CHAMPE, P. C. et al. Bioguimica ilustrada. Rio de Janeiro: 5. ed. Porto Alegre:
Artmed, 2012.

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

MOORE, K. L.; PERSAUD, T. V. N. Embriologia clinica. 9. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, 2013.

. Anatomia orientada para a clinica. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2014.

SOBOTTA, J.; BECHER, H. Atlas de anatomia humana. 23. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2013.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

GARTNER, L. P.; HIATT, J. L. Tratado de histologia em cores. 3. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2007.

GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Tratado de fisiologia médica. 12. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2011.

LEHNINGER, A. L.; NELSON, D. L.; COX, M. M. Principios de bioquimica de
Lehninger. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2011.

LEWIS, R. Genética humana: conceitos e aplicacbes. 5. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2004.

NETTER, F. H. Atlas de anatomia humana. 6. ed. Porto Alegre: Elsevier, 2015.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo |

Unidade Il - Aspectos Biopsicossociais na Formacdo Médica

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO |PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA: Trajetoria evolutiva do pensamento e da pratica médica. Fé, crencas,
aforismos e pratica médica. Aspectos biopsicossociais na formacado meédica. Utilizacao
da pesquisa na formacédo e no exercicio da profissdo. A relacdo meédico-paciente, com
colegas e com outros profissionais do servi¢co de saude, de acordo com preceitos éticos
e humanisticos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

LISBOA, A. M. J. Ensino holistico da medicina. Brasilia: Conselho Federal de
Medicina, 2015.

PESSINI, L.; BARCHIFONAINE, C. P. Problemas atuais de bioética. 8 ed. S&o Paulo:
Centro Universitario Sdo Camilo, 2008.

PORTO, D. (Org.). Bioética, poderes e injusticas: 10 anos depois. Conselho Federal
de Medicina. Brasilia. 2012.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
SGRECCIA, E. Manual de Bioética. 4 ed. Sdo Paulo: Loyola, 2015.

PESSINI, L.; SIQUEIRA, J. E.; HOSSNE, W. S. Bioética em tempo de incertezas.
Sé&o Paulo: Loyola, 2010.

PESSINI, L.; BARCHIFONAINE, C. P. Bioética clinica e pluralismo. Sao Paulo:
Loyola, 2013.

PESSINI, L.; BARCHIFONAINE, C. P. Fundamentos da Bioética. 4 ed. Sdo Paulo:
Paulus, 2009.

POLIZZOLI, M. L. Bioética como novo paradigma: por um novo modelo biomédico e
biotecnoldgico. Petropolis: Vozes, 2007.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo |
Unidade IV - Comunidade: Saude e Nutrigao

CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO |PRATICA |ORIENTACAO |HORAS TOTAIS
6 2 4 90

EMENTA: Condicionantes bio-psico-socioculturais do adoecer e o Programa de Saude
da Familia (PSF) como modalidade de assisténcia a saude. Principios do SUS.
Historia natural da doenca, niveis de prevencdo e endemias carenciais. Analise critica
de fontes, métodos e resultados. Disseminacao do conhecimento a pessoa e
comunidade sob cuidado. Respeito a diversidade de valores e opinides.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

FORATINI, O. P. Ecologia, epidemiologia e sociedade. 2. ed. Sado Paulo. Artes
Médicas, 2004.

JEKEL, J.F.; KATZ, D.L.; ELMORE, J. G. Epidemiologia, bioestatistica e medicina
preventiva. 2. ed. Porto Alegre: Artmed, 2005.

ROUQUAYROL, M. Z.; GURGEL, M. Epidemiologia e saude . 6. ed. Rio de Janeiro:
MEDSI, 2003.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ALMEIDA FILHO; N. ROUQUAYROL, M. Z. Introducéo a epidemiologia. 4. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2006.

CASSENOTE, A. J. F. Epidemiologia. Sé&o Paulo: Medcel, 2012.

FLETCHER, R.H.; FLETCHER, S.W. Epidemiologia Clinica . 4. ed. Porto Alegre:
Artmed, 2006.

MEDRONHO, R. A. et al. Epidemiologia. 2. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2008.

PEREIRA, M. G. Epidemiologia: teoria e pratica. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2013.
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CURSO DE MEDICINA — Modulo |

Unidade V — Ciéncias Sociais e da Vida

CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO |HORAS TOTAIS
4 4 60

EMENTA: Elementos conceituais das Ciéncias Sociais e a relacdo saude-doenca.
Aspectos politicos, econémicos, ambientais, sociais e culturais da sociedade brasileira
e sua relacdo com as politicas e os servicos de saude. Interagdo meédico-paciente
segundo a perspectiva antropoldgica. Modelo biomédico e modelo da determinacao
social para explicar o processo saude-doenca.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
CAMPOS, G. W. S. Tratado de saude coletiva. 2. ed. Sdo Paulo: Hucitec, 2012.

COSTA, M. C. C. Sociologia: introducédo a ciéncia da sociedade. 3. ed. Sdo Paulo:
Moderna, 2005.

HELMAN, C. G. Cultura, saude e doenca. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2009.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ALVES, P. C.; MIANAYO, M. C. Saude e doenca: um olhar antropoldgico. Rio de
Janeiro: Fiocruz, 2004.

COHN, A.; NUNES, E.; JACOBI, P. R. A satde como direito e como servico. 6. ed.
Séo Paulo: Cortez, 2010.

LAURELL, A. C. (Org.). Estado e politicas sociais no neoliberalismo. Séao Paulo:
Cortez, 2014.

MENDES, E. V. As redes de atencdo a saude. 2. ed. Brasilia: Organizacao
Panamericana de Saude, 2011.

NOGUEIRA, R. P. (Org.). Determinacao social da saude e reforma sanitaria. Rio de
Janeiro: CEBES, 2010. Disponivel em:
http://www.cebes.org.br/media/File/Determinacao.pdf
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CURSO DE MEDICINA - Médulo |
Unidade VI - Introducao a Metodologia de Pesquisa, Ciéncia e Medicina.

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
4 2 2 60

EMENTA: A ciéncia e suas implicacdes na area da saude. Histéria do pensamento
cientifico. Producdo do conhecimento cientifico. Andlise critica de fontes, métodos e
resultados. Métodos de pesquisa. Projeto e relatério de pesquisa. Postura ético-critica
na pesquisa. Normas da ABNT e de Vancouver.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
CHALMERS, A. F. O que é ciéncia afinal?. S&o Paulo: Brasiliense, 1997.

HASSNE, W. S.; VIEIRA, S. Metodologia cientifica para a area da saude. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2003.

LEHFELD, N. A. S.; BARROS, A. De J. P. Projeto de pesquisa: propostas
metodoldgicas. 5. ed. Petropolis: Vozes, 1997.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

TURATO, E. R. Tratado da metodologia da pesquisa clinico-qualitat iva:
construcdo tedrico-epistemoldgica discussdo comparada e aplica;ao nas areas da
saude e humanas. 2. ed. Petrdpolis: Vozes, 2003.

LEOPARDI, M. T. Metodologia de pesquisa na saude. Santa Maria: Pallotti, 2001.

LAKATOS, E.V., MARCONI, M. A. Fundamentos de metodologia cientifica. 7. ed.
Sé&o Paulo: Atlas, 2010.

MINAYO, M. C. S. O desafio do conhecimento: pesquisa qualitativa em saude. 14. ed.
S&o Paulo: Hucitec, 2014.

RICHARDSON, R. J. Pesquisa social: meétodos e técnicas. 3. ed. Sdo Paulo: Atlas,
2007.
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CURSO DE MEDICINA — Médulo |
Unidade VIl — Problema Integrador de Competéncias |

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Processo saude-doencga do individuo e da populacdo em seus multiplos aspectos de
determinacao, ocorréncia e intervencao. Diagndstico, prognostico e conduta terapéutica
nas doencas que acometem o ser humano em todas as fases do ciclo bioldgico,
considerando-se os critérios da prevaléncia, letalidade e potencial de prevencéo.
Processos fisiolégicos dos seres humanos (nascimento, crescimento e
desenvolvimento, envelhecimento e morte) e promocédo da saude. Andlise critica de
fontes, métodos e resultados. Identificacdo da necessidade de producdo de novos
conhecimentos. Disseminacao do conhecimento a pessoa e comunidade sob cuidado.
Raciocinio cientifico. Construgdo coletiva de conhecimento. Politicas Publicas de
Saude. Respeito a diversidade de valores e opinides. Avaliacdo do Trabalho em Saude.
Implementacéo de agbes transformadoras da sociedade em conjunto com usuérios do
SUS, movimentos sociais, profissionais e gestores das unidades de saude. Abordagem
transversal de temas indispensaveis a formacdo meédica: relagdes étnico-raciais e
educacédo ambiental.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA. Assistencia segura: uma
reflexdo tedrica aplicada a pratica. Brasilia: Anvisa, 2013. Disponivel em:
http://www20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/images/documentos/livros/Livrol-
Assistencia_Segura.pdf

CAMPOS, G. W. S. Tratado de saude coletiva. 2. ed. Sdo Paulo: Hucitec, 2012.
HELMAN, C. G. Cultura, saude e doenca. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2009.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BATISTA, L. E.; WERNECK, J.; LOPES, F. (Org.). Saude da populacdo negra .
Petropolis: Depetrus, 2012. (Negras e negros: pesquisas e debates).

JUNGES, J. R.; GARRAFA, V. Solidariedade critica e cuidado: reflexdes bioéticas.
S&o Paulo: Loyola, 2011.

LAURELL, A. C. (Org.). Estado e politicas sociais no neoliberalismo. Sao Paulo:
Cortez, 2014.

PESSINI, L.; BARCHIFONAINE, C. P. Bioética clinica e pluralismo. Sao Paulo:
Loyola, 2013.

SALDIVA, P. Meio ambiente e saude - o desafio das metrépoles . Sao Paulo:
Instituto Saude e Sustentabilidade, 2010.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo |
Unidade VIII - Atividade Integradora |

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Avaliacdo de conteudos relativos ao Eixo Teorico-Préatico Integrado e ao Eixo de
Desenvolvimento Pessoal contemplados nas Unidades do Médulo 1.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Tratado de fisiologia médica. 12. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2011.

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

MOORE, K. L.; PERSAUD, T. V. N. Anatomia orientada para a clinica. 7. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

CAMPOS, G. W. S. Tratado de saude coletiva. 2. ed. Sdo Paulo: Hucitec, 2012.
HELMAN, C. G. Cultura, saude e doenca. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2009.
LEOPARDI, M. T. Metodologia de pesquisa na saude. Santa Maria: Pallotti, 2001.

RAMOS, V. A consulta em 7 passos: execugdo e analise critica de consultas em
medicina geral e familiar. Lisboa: VFBM Comunicagcdo, 2008. Disponivel em
http://www.apmgf.pt/ficheiros/A%20Consulta%207%20passos.pdf

ROUQUAYROL, M. Z.; GURGEL, M. Epidemiologia e saude . 6. ed. Rio de Janeiro:
MEDSI, 2003.

PERESTRELLO, D. Medicina da pessoa. 5. Ed. Sdo Paulo, Ateneu, 2006.

PESSINI, L.; BARCHIFONAINE, C. P. Problemas atuais de bioética. 8 ed. S&o Paulo:
Centro Universitario Sdo Camilo, 2008.
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CURSO DE MEDICINA - Mddulo Il

Unidade | - Atividade Norteadora de Competéncias Il

CREDITOS |PRELECAO | LABORATORIO |PRATICA |ORIENTACAO |HORAS TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Estudo dos aspectos biologicos, socioculturais, ambientais, politicos, psicologicos e
epidemiologicos na determinacdo do processo saude-doenca dos sistemas
cardiovascular, respiratério e homeostasia, utilizando o modelo tutorial na articulacédo
dos conteudos das Unidades do Modulo II.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BERNE, R. M.; KOEPPEN, B. M.; STANTON, B. A. Fisiologia. 6. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, 2009.

DEVLIN, T. M. (Coord.). Manual de bioquimica com correla¢des clinicas. Sao
Paulo: Blucher, 2011.

MOORE, K. L.; PERSAUD, T. V. N. Anatomia orientada para a clinica. 7. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
ALBERTS, B. et al. Biologia molecular da célula. 6. ed. Porto Alegre: Artmed, 2010.
JORDE, L. G et al. Genética médica. 3. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2004

JUNQUEIRA, L. C.; CARNEIRO, J. Histologia basica. 10. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2008.

RHOADES, R. A; Tanner, G.A. Fisiologia médica. 2. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2005.

STRYER, L. Bioquimica. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2008.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo Il
Unidade 1l - Bases Morfofisioldgicas dos Sistemas Cardiovascular , Respiratério e
Homeostasia.

CREDITOS |PRELECAO |LABORATORIO |PRATICA |ORIENTACAO |HORAS TOTAIS

10 5 5 150

EMENTA:

Estudo tedrico-prético da fisiologia, anatomia, bioquimica, biofisica, citologia, genética,
histologia e embriologia dos sistemas cardiovascular, respiratorio e homeostasia.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

ALBERTS, B. et al. Biologia molecular da célula. 6. ed. Porto Alegre: Artmed, 2010.

BERNE, R. M.; KOEPPEN, B. M.; STANTON, B. A. Fisiologia. 6. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, 2009.

DEVLIN, T. M. (Coord.). Manual de bioquimica com correlagBes clinicas. Sao
Paulo: Edgar Blucher, 2011.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

CARVALHO, H. F.; COLLARES-BUZATO, C. B. Células: uma abordagem
multidisciplinar. S&o Paulo: Manole, 2005.

JORDE, L. G et al. Genética médica. 3. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2004

MOORE, K. L.; PERSAUD, T. V. N. Anatomia orientada para a clinica. 7. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

RHOADES, R. A; TANNER, G.A. Fisiologia médica. 2. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2005.

STRYER, L. Bioquimica. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan; 2008.
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CURSO DE MEDICINA - Mddulo Il
Unidade Il - Atividade Norteadora de Competéncias |l

CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO |PRATICA |ORIENTACAO |HORAS TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Estudo dos aspectos biologicos, socioculturais, ambientais, politicos, psicologicos e
epidemiologicos na determinacdo do processo saude-doenca dos sistemas enddcrino e
reprodutor, utilizando o modelo tutorial na articulacdo dos conteudos das Unidades do
Modulo 1.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BERNE, R. M.; KOEPPEN, B. M.; STANTON, B. A. Fisiologia. 6. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, 2009.

DEVLIN, T. M. (Coord.). Manual de bioquimica com correla¢des clinicas. Sao
Paulo: Blucher, 2011.

MOORE, K. L.; PERSAUD, T. V. N. Anatomia orientada para a clinica. 7. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
ALBERTS, B. et al. Biologia molecular da célula. 6. ed. Porto Alegre: Artmed, 2010.
CHAMPE, P. C. et al. Bioquimica ilustrada. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2012.

GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Tratado de fisiologia médica. 12. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2011.

JUNQUEIRA, L. C.; CARNEIRO, J. Histologia basica. 10. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2008.

THOMPSON, J. S. Genética médica. 7. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2008.
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CURSO DE MEDICINA - Mddulo Il
Unidade IV - Bases Morfofisiologicas dos Sistemas E ~ ndocrino e Reprodutor

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
10 5 5 150

EMENTA:

Estudo tedrico-pratico da fisiologia, anatomia, bioquimica, biofisica, citologia, genética,
histologia e embriologia dos sistemas enddcrino e reprodutor.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
ALBERTS, B. et al. Biologia molecular da célula. 6. ed. Porto Alegre: Artmed, 2010.

BERNE, R. M.; KOEPPEN, B. M.; STANTON, B. A. Fisiologia. 6. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, 2009.

DEVLIN, T. M. (Coord.). Manual de bioquimica com correlagBes clinicas. Sao
Paulo: Blucher, 2011.

JUNQUEIRA, L. C.; CARNEIRO, J. Histologia basica. 10. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2008.

MOORE, K. L.; AGUR, A. M. R. Fundamentos de anatomia clinica. 4. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2013

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

CHAMPE, P. C. et al. Bioquimica ilustrada. Rio de Janeiro: 5. ed. Porto Alegre: Art
med, 2012.

GARTNER, L. P.; HIATT, J. L. Tratado de histologia em cores. 3. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2007.

GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Tratado de fisiologia médica. 12. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2011.

SOBOTTA, J.; BECHER, H. Atlas de anatomia humana. 23. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2013.

THOMPSON, J. S. Genética médica. 7. ed. Rio de Janeiro : Elsevier, 2008.
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CURSO DE MEDICINA - Mddulo Il
Unidade V - Teologia e Ciéncias da Vida

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

O fenbmeno religioso e a experiéncia religiosa. Elementos e estruturas do fendmeno
religioso. A religido como sistema simbolico. Vivéncia religiosa, subjetividade,
humanizacdo e integralidade na atencdo a saude. Panorama religioso brasileiro e
pluralismo dos sistemas de atencéo a saude. Religido e relacdo médico-paciente.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BARCHIFONTAINE, C. P. Saude e cidadania: uma responsabilidade cristd. 2 ed.
Aparecida: Santuério, 2003.

CROATTO, J. S. As linguagens da experiéncia religiosa. = S&o Paulo: Paulinas, 2002.
HELMAN, C. G. Cultura, saude e doenca. Porto Alegre: Artmed, 2009.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ALVES, Rubens. O gue € religido?13 ed. Sdo Paulo: Loyola, 2012.

FREITAS, M. H. et al. Psicologia da religido no mundo ocidental contemporaneo:
desafios da interdisciplinaridade.

LEMES, C. T. Religido e Tecitura da Vida cotidiana. Goiania: PUC Goias, 2012.

MOREIRA A. S. et al. A religido entre o espetaculo e a intimidade. Goiania: PUC Goias,
2014.

PINHEIRO, R.; MATTOS, R. A. (Org.). Os sentidos da integralidade na atencéo e no
cuidado a saude. Rio de Janeiro: Abrasco, 2006. Disponivel em
https://www.cepesc.org.br/wp-content/uploads/2013/08/Livro-completo.pdf
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CURSO DE MEDICINA - Médulo I
Unidade VI - Bioestatistica

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
4 4 60

EMENTA:

Estatistica: métodos e aplicacbes na area médica. Métodos estatisticos: obtencéo e
organizacdo de dados, elaboracdo de representacdes graficas e interpretacéo.
Delineamento de pesquisas: populagéo e calculo de amostragem. Estatistica descritiva:
parametros de tendéncia central, dispersdo e intervalo de confianca. Calculo de
probabilidade. Noc¢6es de correlacdo e regresséo linear. Inferéncia estatistica: hipotese
estatistica, erros tipo | e Il, nivel de significancia. Principais testes estatisticos
paramétricos e ndo paramétricos. Tipos de pesquisas médicas. Interpretacdo de
resultados de trabalhos cientificos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BARBETTA, P. A. Estatistica aplicada as ciéncias sociais. 6. ed. Floriandpolis: Ed.
da UFSC, 2006.

SOARES, J. F; SIQUEIRA, A. L. Introducdo a estatistica medica. 2. ed. Belo
Horizonte: Coopmed, 2002.

VIEIRA, S. Introducgéo a bioestatistica. 4. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2008.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BLAIR, R. C.; TAYLOR, R. A. Bioestatistia para ciéncias da saude. Sdo Paulo: Pearson
Education, 2013.

BEIGUELMAN, B. Curso pratico de bioestatistica. = Ribeirdo Preto: Funpec, 2002.

CALLEGARI-JACQUES, S. M.. Bioestatistica: principios e aplicagBes. Porto Alegre:
Artmed, 2006.

MALETTA, C. H. M. Bioestatistica: saude publica. 4. ed. Belo Horizonte: Edicdo do
autor, 20009.

VIEIRA, S. Bioestatistica: topicos avangados. 2. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2004.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo I
Unidade VII - Salde da Comunidade

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
6 2 4 90

EMENTA:

Trabalho médico na comunidade: programas e estratégias voltados para a promocao
da saude. Organizacao e planejamento em saude. Sistema de Informacdes em Saude.
Epidemiologia descritiva e medidas de saude coletiva. Andlise critica de fontes,
meétodos e resultados. Disseminacao do conhecimento a pessoa e comunidade sob
cuidado. Respeito a diversidade de valores e opinides.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

FORATINI, O. P. Ecologia, epidemiologia e sociedade. 2. ed. Sao Paulo: Artes
Médicas, 2004.

PEREIRA, M. G. Epidemiologia: teoria e pratica. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2013.

ROUQUAYROL, M. Z.; GURGEL M. Epidemiologia e saude. 7. ed. Rio de Janeiro:
Medbook, 2013.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ALMEIDA FILHO, N.; ROUQUAYROL, M. Z. Introducdo a epidemiologia. Rio de
Janeiro: MEDSI, 2002.

FLETCHER, R.H; FLETCHER, S. W. Epidemiologia clinica: elementos essenciais. 4
ed. Porto Alegre: Artmed, 2006/

GREENGERG, R. S. et al. Epidemiologia Clinica. 3.ed. Porto Alegre: Artmed, 2005.

JEKEL, J. F.; KATZ, D. L.; ELMORE, J. G. Epidemiologia, bioestatistica e medicina
preventiva. 2. ed. Porto Alegre: Artmed, 2005.

MEDRONHO, R. A. et al. Epidemiologia. 2. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2008.
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CURSO DE MEDICINA - Mddulo Il
Unidade VIII - Psicologia e Ciéncias da Vida

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Psicologia e saude. Mudltiplas dimensGes da constituicdo humana. Fases do
desenvolvimento humano. Aparelho psiquico; mecanismos de defesa e a
personalidade na visdo psicanalitica. Saude e doenca mental. Saude mental do
estudante de medicina. Estilo de vida, estresse e saude. Habitos alimentares e saude.
Adoecimento e morte; comunicacdo dolorosa; “cuidados paliativos”. Trabalho em
equipes multiprofissionais. Relagdo médico-paciente.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BOCK, A. M. B. (Org.). Psicologias: uma introdu¢do ao estudo de psicologia. Sao
Paulo: Saraiva, 2008.

D’ANDREA, F. F. Desenvolvimento da personalidade: enfoque psicodinamico. 16. ed.
Rio de Janeiro: Bertrand Brasil, 2003.

KHAN, M. Freud basico: pensamentos psicanaliticos para o século XXI. Rio de
Janeiro: Civilizacao Brasileira, 2003.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ANGERAMI-CAMON, V.A.; VASCONCELLOS, E.G. Psicologia da saude: um novo
significado para a pratica clinica. 2. ed. Sdo Pauo: Cengage Learning, 2011.

GRUBITS, S. GUIMARAES, L. A. M. Psicologia da saude: especificidades e diadlogo
interdisciplinar. Sdo Paulo: Vetor, 2007.

LEITE, A. J. M.; COELHO FILHO, J. M. Vocé pode me ouvir, doutor? Cartas para
guem escolheu ser médico. 2. ed. Campinas, 2010.

TRINDADE, I. CARVALHO, T. J. A. Psicologia nos cuidados de saude primarios. 2.
Ed. Lisboa: Climepsi, 2007.

STRAUB, R. O. Psicologia da saude. Porto Alegre: Artmed, 2005.
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CURSO DE MEDICINA - Mddulo Il
Unidade IX - Problema Integrador de Competéncias |l

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Processo saude-doencga do individuo e da populagcdo em seus multiplos aspectos de
determinacao, ocorréncia e intervencao. Diagndstico, prognostico e conduta terapéutica
nas doencas que acometem o ser humano em todas as fases do ciclo bioldgico,
considerando-se os critérios da prevaléncia, letalidade e potencial de prevencao.
Processos fisiolégicos dos seres humanos (nascimento, crescimento e
desenvolvimento, envelhecimento e morte) e promocédo da saude. Andlise critica de
fontes, métodos e resultados. Identificacdo da necessidade de producdo de novos
conhecimentos. Disseminacao do conhecimento a pessoa e comunidade sob cuidado.
Raciocinio cientifico. Construgdo coletiva de conhecimento. Politicas Publicas de
Saude. Respeito a diversidade de valores e opinides. Avaliacdo do Trabalho em Saude.
Implementacéo de agbes transformadoras da sociedade em conjunto com usuérios do
SUS, movimentos sociais, profissionais e gestores das unidades de saude. Historia e
cultura africana e afro-brasileira e direitos humanos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

PEREIRA, M. G. Epidemiologia : teoria e pratica. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2013.

HELMAN, C. G. Cultura, saude e doenca. Porto Alegre: Artmed, 2009.

BOCK, A. M. B. (Org.). Psicologias: uma introdu¢do ao estudo de psicologia. Sao
Paulo: Saraiva, 2008.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA. Assistencia segura: uma
reflexdo teorica aplicada a pratica. Brasilia: Anvisa, 2013. Disponivel em:
http://www20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/images/documentos/livros/Livrol-
Assistencia_Segura.pdf

BATISTA, L. E.; WERNECK, J.; LOPES, F. Saude da populagdo negra . Petropolis:
Depetrus, 2012. (Negras e negros: pesquisas e debates).

CROATTO, J. S. As linguagens da experiéncia religiosa. = S&o Paulo: Paulinas, 2002.

GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Tratado de fisiologia médica. 12. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2011.

ROUQUAYROL, M. Z.; Epidemiologia e saude. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2013.
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CURSO DE MEDICINA - Mddulo Il

Unidade X - Atividade Integradora Il

CREDITOS |PRELECAO | LABORATORIO |PRATICA |ORIENTACAO |HORAS TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Avaliacdo de conteudos relativos ao Eixo Tedrico-Pratico Integrado e ao Eixo de
Desenvolvimento Pessoal contemplados nas Unidades do Mddulo 1.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Tratado de fisiologia médica. 12. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2011.

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

MOORE, K. L.; PERSAUD, T. V. N. Anatomia orientada para a clinica. 7. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BERNE, R. M.; KOEPPEN, B. M.; STANTON, B. A. Fisiologia. 6. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, 2009.

BOCK, A. M. B. (Org.). Psicologias: uma introducdo ao estudo de psicologia. Sao
Paulo: Saraiva, 2008.

CHAMPE, P. C. et al. Bioquimica ilustrada. Rio de Janeiro: 5. ed. Porto Alegre:
Artmed, 2012.

LUCIANO. G. S. O indio brasileiro: o que vocé precisa saber sobre 0s povos
indigenas no Brasil de hoje. Brasilia: Ministério da educacao, 2006.

ROUQUAYROL, M. Z. Epidemiologia e saude. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2013.
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CURSO DE MEDICINA - Modulo i
Unidade | - Atividade Norteadora de Competéncias IV

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
4 4 60

EMENTA:

Estudo dos aspectos bioldgicos, socioculturais, ambientais, politicos, psicoldgicos e
epidemiologicos na determinacdo do processo saude-doenca dos sistemas: nervoso,
locomotor, sensorial, hematoldgico e de revestimento.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Tratado de fisiologia médica. 12. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2011.

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

MOORE, K. L.; PERSAUD, T. V. N. Anatomia orientada para a clinica. 7. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BERG, J. M.; TYMOCZKO, J. L.; STRYER, L. Bioquimica. 6. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2012.

DOUGLAS, C. R. Tratado de fisiologia aplicada as ciéncias de saude . 6. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2006.

GANONG, W. F. Fisiologia médica. 24. ed. Rio de Janeiro: McGraw Hill do Brasil,
2014.

MACHADO, A. B. M. Neuroanatomia funcional. 3. ed. Sao Paulo: Atheneu, 2013.

SNELL, R. S. Anatomia clinica para estudantes de medicina. 5. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2000.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo I
Unidade Il - Bases Morfofisiolégicas dos Sistemas: Nervoso, Locomotor, Sensorial,
Hematoldgico e de Revestimento.

CREDITOS |PRELECAO |LABORATORIO |PRATICA |ORIENTACAO |HORAS TOTAIS

14 8 6 210

EMENTA:

Bases bioquimicas, moleculares, histolégicas, genéticas, embrioldgicas, fisioldgicas e
anatbmicas dos sistemas Nervoso, Locomotor, Hensorial, hematolégico e de
Revestimento: teoria e pratica.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

CARVALHO, H. F.; COLLARES-BUZATO, C. B. Células: uma abordagem
multidisciplinar. Sdo Paulo: Manole, 2005.

DOUGLAS, C. R. Tratado de fisiologia aplicada as ciéncias médicas. 6. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2006.

MACHADO, A. B. M. Neuroanatomia funcional. 3. ed. Sao Paulo: Atheneu, 2013.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
BRACHT, E. L. I. Métodos de laboratério em bioquimica. = S&o Paulo: Manole, 2010.

DALGALARRONDO, P. Psicopatologia e semiologia dos transtornos mentais . 2.
ed. Porto Alegre: Artmed, 2008.

GANONG, W. F. Fisiologia médica. 24. ed. Rio de Janeiro: McGraw Hill do Brasil,
2014.

GARTNER, L. P.; HIATT, J. L. Tratado de histologia em cores. 3. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2007.

MOORE, K. L.; PERSAUD, T. V. N. Anatomia orientada para a clinica. 7. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.
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CURSO DE MEDICINA - Moédulo i
Unidade Il - Atividade Norteadora de Competéncias V

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO |TOTAIS
4 4 60

EMENTA:

Estudo dos aspectos da semiologia, da patologia e da imaginologia dos sistemas
cardiovascular, respiratorio e abdominal no processo saude-doenca.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

KUMAR, V.; ABBAS, A. K.; FAUSTO, N; ASTER, J. C. Robbins & Cotran Patologia:
bases patoligicas das doencas. 8. ed. Rio de Janeiro. Elsevier, 2010.

PORTO, C. C. Semiologia médica. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.
SALUM, F. A.; BENARD, F. ; TURCOTTE, E. Atlas de PET/CT. Goiania: UCG, 20009.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BELLUSCI, D. Programa Saude da Familia Il: manual para o dia a dia das equipes de
saude da familia. 2. ed. S&o Paulo: Lawbook, 2010.

BRANT, W. E.; HELMS, C. Fundamentals of diagnostic radiology. 4™ edition. New
York: Lippincott Williams and Wilkins, 2012.

BRASILEIRO FILHO, G. Bogliolo: patologia. 8. ed . Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2011.

GUNDERMAN, R. B. Fundamentos de radiologia: apresentacéo clinica, fisiopatologia,
técnica de imagens. 2. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2007.

PORTO, C. C. Exame clinico. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2012.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo I
Unidade IV - Bases Fisiopatolégicas e Propedéuticas da Maturidad e e do
Envelhecimento |I.

CREDITOS |PRELECAO |LABORATORIO |PRATICA |ORIENTACAO |HORAS TOTAIS
12 2 6 4 180

EMENTA:

Semiotécnica da anamnese, do exame fisico geral, cardiovascular, respiratorio e
abdominal. Interpretacdo dos sinais e sintomas para elaboracdo de quadro sindrémico
especifico. Correlacdo das estruturas anatdmicas e funcionais dos sistemas
cardiovascular, respiratorio e abdominal com os achados do exame clinico. Patologia
Geral no contexto das ciéncias médicas. Relacdo hospedeiro-parasitas. Processos
degenerativos e necroticos. Processos inflamatérios agudos e crbnicos. Transtornos
locais e sistémicos da circulacdo. Arteriosclerose. Alteragbes do crescimento e da
diferenciacdo celular. Neoplasias benignas e malignas. Bases anatbmicas nos
principais métodos imaginolégicos e semiologia essencial em imagem do térax e
abdome.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BRASILEIRO FILHO, G. Bogliolo: patologia. 8. ed . Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2011.

PORTO, C. C. Semiologia médica. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

. Exame clinico. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2008.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BRANT, W. E.; HELMS, C. Fundamentals of diagnostic radiology . 3rd ed. New York:
Lippincott Williams and Wilkins, 2007.

BYCKLEY, L. S. Bates: propedéutica médica essencial. 8. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2005.

COTRAN, R. S.; KUMAR, V.; ROBBINS, S. L. Patologia estrutural e funcional. 7. ed.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2005.

GUNDERMAN, R. B. Fundamentos de radiologia: apresentacéo clinica, fisiopatologia,
técnica de imagens. 2. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2007.

RUBIN, E.; FARBER, J. L. Patologia. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2006.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo 111

Unidade V - Saulde da Familia |

CREDITOS PRELEQAO LABORATORIO | PRATICA ORIENTAQAO HORAS TOTAIS
6 2 4 90

EMENTA:

Epidemiologia. Métodos de Investigacdo epidemiolédgica. Tipos de Estudos. Estudos
de prevaléncia. Avaliacdo de testes diagnosticos. Estudo de caso controle. Estudo de
coorte. Ensaio clinico. Andlise critica de fontes, métodos e resultados. Disseminacao
do conhecimento a pessoa e comunidade sob cuidado. Respeito a diversidade de

valores e opinides.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

JEKEL, J. K.; KATZ, D. L.; ELMORE, J. G. Epidemiologia, Bioestatistica e Medicina
Preventiva . 2. ed. Porto Alegre: Artmed, 2005.

PEREIRA, M. G. Epidemiologia: teoria e pratica. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan;
1999. P

ROUQUAYROL, M. Z. Introducdo a epidemiologia. 4. ed. Rio de Janeiro: MEDSI,
2006.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

DUNCAN, B. B. et al. Medicina Ambulatorial: condutas de atencao primaria baseadas
em evidéncias. 4 ed. Porto Alegre: Artmed, 2013

GUSSO, G.; LOPES, J. M. C. (Org.). Tratado de medicina de familia e comunidade:
principios, formacéo e prética. Porto Alegre: Artmed, 2012.

MCWHINNEY, I.R. STEWART, M. (Org.). Medicina centrada na pessoa:
transformando o método clinico. 2. ed. Porto Alegre: Artmed, 2010.

GOLDMAN, L.; AUSIELLO, D. Cecil: tratado de medicina interna. 24. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2014.

RAMOS JUNIOR, J. Semiotécnica da observacado clinica. @ Rio de Janeiro: Sarvier,
1998.
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CURSO DE MEDICINA - Modulo i
Unidade VI — Relagdo Médico Paciente |

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
1 1 15

EMENTA:

Teoria Balint e suas principais categorias: 0 médico como droga; organizacao e oferta
da doenca; funcéo apostdlica e conluio do anonimato. Grupo Balint: teoria e pratica.
Atitudes e comportamentos adequados para o desenvolvimento de uma boa relacao
meédico- paciente. O estudante de medicina e o aprendizado da relagdo médico-
paciente. Andlise de situa¢des do cotidiano médico sob a otica tedrica balintiana.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
BALINT, M. O médico, seu paciente e a doenga. 2. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2005.

GONZALEZ, R. F.; BRANCO, R. A relacdo com o paciente: teoria, ensino e pratica.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2003.

KAHN, M. Freud basico: pensamentos psicanaliticos para o século XXI. 2. ed. Rio de
Janeiro: Civilizacao Brasileira, 2003.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BOCK, A. M. B. (Org.). Psicologias: uma introducdo ao estudo de psicologia. Sao
Paulo: Saraiva, 2008.

MELEIRO, A. M. A. S. O Médico como paciente. Sao Paulo: Lemos, 2001.
PERESTRELLO, D. A medicina da pessoa. 5. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2005.
PORTO, C. C. Semiologia médica. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

SILVA, J. A. Comunicacao de noticias dificeis:  compartilhando desafios na atencao
béasica. Rio de Janeiro: INCa, 2010.
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CURSO DE MEDICINA - Modulo i
Unidade VIl - Problema Integrador de Competéncias | |l

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Processo saude-doencga do individuo e da populacdo em seus multiplos aspectos de
determinacao, ocorréncia e intervencao. Diagndstico, prognostico e conduta terapéutica
nas doencas que acometem o ser humano em todas as fases do ciclo bioldgico,
considerando-se os critérios da prevaléncia, letalidade e potencial de prevencao.
Processos fisiolégicos dos seres humanos (nascimento, crescimento e
desenvolvimento, envelhecimento e morte) e promocédo da saude. Andlise critica de
fontes, métodos e resultados. Identificacdo da necessidade de producdo de novos
conhecimentos. Disseminacao do conhecimento a pessoa e comunidade sob cuidado.
Raciocinio cientifico. Construgdo coletiva de conhecimento. Politicas Publicas de
Saude. Respeito a diversidade de valores e opinides. Avaliacdo do Trabalho em Saude.
Implementacéo de agbes transformadoras da sociedade em conjunto com usuérios do
SUS, movimentos sociais, profissionais e gestores das unidades de saude. Protecdo
dos direitos da pessoa com transtorno do espectro autista.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA. Assistencia segura: uma
reflexdo tedrica aplicada a pratica. Brasilia: Anvisa, 2013. Disponivel em:
http://www20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/images/documentos/livros/Livrol-
Assistencia_Segura.pdf

BALINT, M. O médico, seu paciente e a doenca. 2. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2005.

PORTO, C. C. Semiologia médica. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BRASILEIRO FILHO, G. Bogliolo: patologia geral. 5. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2013.

BYCKLEY, L. S. Bates: propedéutica médica essencial. 8. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2005.

DALGALARRONDO, P. Psicopatologia e semiologia dos transtornos mentais . 2.
ed. Porto Alegre: Artmed, 2008.

CAMPOS, M. F.; MENDES, V. L. F. Diretrizes de atencdo a reabilitacdo com
transtornos do espectro do autismo . Brasilia: Ministério da Saude, 2014.

PEREIRA, M. G. Epidemiologia : teoria e pratica. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2013.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo IlI

Unidade VIII - Atividade Integradora Il

CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO |HORAS TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Avaliacdo de conteudos relativos ao Eixo Tedrico-Pratico Integrado e ao Eixo de
Desenvolvimento Pessoal contemplados nas Unidades do Modulo 1.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

GANONG, W. F. Fisiologia médica. 24. ed. Rio de Janeiro: McGraw Hill do Brasil,
2014.

MACHADO, A. B. M. Neuroanatomia funcional. 3. ed. Sao Paulo: Atheneu, 2013.
PORTO, C. C. Semiologia médica. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
BALINT, M. O médico, seu paciente e a doenca . 2. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2005.

BRASILEIRO FILHO, G. Bogliolo : patologia geral. 5. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2013.

JEKEL, J. K.; KATZ, D. L.; ELMORE, J. G. Epidemiologia, Bioestatistica e Medicina
Preventiva . Porto Alegre: Artmed, 2005.

MOORE, K. L.; PERSAUD, T. V. N. Anatomia orientada para a clinica. 7. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

KUMAR, V. et al. Robbins and Cotran : patologia: bases patolégicas das doencas . 8.
ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2013.
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CURSO DE MEDICINA - Mdédulo IV
Unidade | - Atividade Norteadora de Competéncias VI

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
4 4 60

EMENTA:

Estudo de aspectos da semiologia, da patologia, da imaginologia e de laboratério dos
sistemas genitourinario, hematopoiético, locomotor, endocrino e neuroldgico no
processo saude-doenca, utilizando o modelo tutorial na articulagdo dos conteudos das
Unidades do Médulo 1V.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BRASILEIRO FILHO, G. Bogliolo : patologia. 8. ed . Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2011.

PORTO, C. C. Semiologia médica. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.
XAVIER, R. M. et al. Laboratorio na prética clinica. 2. ed. Porto Alegre: Artmed, 2010.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ALVARENGA, P. G.; ANDRADE, A. G. Fundamentos em psiquiatria . Barueri: Manole,
2008.

ANDRIOLO, A. Guia de medicina laboratorial. 2. ed. Barueri: Manole, 2008

BRANT, W. E.; HELMS, C. Fundamentals of diagnostic radiology. 4™ ed.
Philadelphia: Lippincott Williams and Wilkins, 2012.

GONZALEZ, R. F.; BRANCO, R. A relacdo com o paciente : teoria, ensino e pratica.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2003.

KUMAR, V. et al. Robbins & Cotran: patologia: bases patoldgicas das doencas. 8. ed.
Rio de Janeiro: Elsevier, 2010.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo IV
Unidade Il - Bases Fisiopatolégicas e Propedéuticas da Maturidade e do
Envelhecimento |I.

CREDITOS |PRELECAO |LABORATORIO |PRATICA |ORIENTACAO |HORAS TOTAIS
14 2 8 4 210

EMENTA:

Semiotécnica da anamnese, do exame fisico do aparelho genital, pele, aparelho
urinario, sistema hematopoiético, aparelho locomotor, sistema enddécrino e neuroldgico.
Aspectos estruturais macroscopicos, microscopicos e funcionais normais e alterados do
aparelho genital, pele, trato urinario, sistema hematopoiético, aparelho locomotor,
sistema enddcrino, circulatério e sistema nervoso e correlagdo com 0s sinais e
sintomas. O médico e o laboratério. Coleta de materiais biolégicos e de materiais para
exame microbioldgico. Coleta e cultura de secrecdes. Caracteristicas e interpretacao
de testes de auxilio diagnodstico. Elementos anormais de sedimentacdo (EAS),
contagem de colbnias e antibiograma. Provas de funcéo renal. Provas de atividade
inflamatoria. Avaliacdo laboratorial das doencgas reumaticas autoimunes. Avaliacdo por
imagem do aparelho genital e urinario, locomotor, sistemas enddcrino, hematopoiético
e neurolégico: achados normais e anormais.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BRASILEIRO FILHO, G. Bogliolo : patologia. 8. ed . Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2011.

PORTO, C. C. Semiologia médica. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.
XAVIER, R. M. et al. Laboratério na pratica clinica. 2. ed. Porto Alegre: Artmed, 2010.
BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ANDRIOLO, A. Guia de medicina laboratorial . 2. ed. Sdo Paulo: Manole, 2008.

BRANT, W. E.; HELMS, C. Fundamentals of diagnostic radiology . 3rd ed. New York:
Lippincott Williams and Wilkins, 2007.

KUMAR, V.et al. Robbins & Cotran : patologia: bases patoldgicas das doencas. 8. ed.
Rio de Janeiro: Elsevier, 2010.

MARCONDES, M.; SUSTOVICH, D. R.; RAMOS, O. L. Clinica médica: propedéutica e
fisiopatologia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1999.

PORTO, C. C. Exame clinico: bases para a pratica médica. 6. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2008.
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CURSO DE MEDICINA - Mdédulo IV
Unidade lll - Atividade Norteadora de Competéncias VI

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
4 4 60

EMENTA:

Estudo dos aspectos da imunologia, da microbiologia e da parasitologia na
determinacdo do processo saude-doenca, utilizando o modelo tutorial na articulacao
dos conteudos das Unidades do Modulo V.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

ABBAS, A. K.; LICHTMAN, A. H. Imunologia celular e molecular . 7. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2011.

MURRAY, P. R.; ROSENTHAL, G. S. K.; PFALLER, M. A. Microbiologia médica. 7.
ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2014.

NEVES, D. P. Parasitologia humana. 12. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2011.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
BALINT, M. O médico, seu paciente e a doenga. 2. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2005.

COURA, J. R. Dinamica das doencas infecciosas e parasitarias. 2. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

MEDRONHO, R. A. et al. Epidemiologia . S&o Paulo: Atheneu, 2007.
TRABULSI, L. R. ALTERTHUM, F. Microbiologia . 5. ed. Sdo Paulo: Atheneu , 2008

VERONESI, R.; FOCACCIA, R. Tratado de infectologia . 4. ed. Sdo Paulo: Atheneu,
2010.
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CURSO DE MEDICINA - Mdédulo IV

Unidade IV - Agressao e Defesa

CREDITOS |PRELECAO | LABORATORIO |PRATICA |ORIENTACAO |HORAS TOTAIS
12 6 6 180

EMENTA:

Microbiota normal. Biosseguranca. Genética bacteriana. Mecanismos de
patogenicidade. Bactérias Gram positivas, Gram negativas e microbactérias. Doencas
imunopreveniveis. Virus da hepatite B e C, Dengue, Chikungunya, Zika, febre amarela,
herpes virus e poliomielite. Micoses superficiais e profundas. Sepse. Principais agentes
agressores dos grupos protistas, nematddeos, trematdédeos e ectoparasitos, abordando
sua biologia e a interacdo parasito-hospedeiro, além dos aspectos clinicos e
laboratoriais. Anatomia e fisiologia do sistema imunologico, dos o6rgaos linfoides
primérios e secundarios e do sistema linfatico. Constituintes celulares e moleculares do
sistema imune. Elementos imunes que constituem a imunidade natural e a imunidade
adquirida. Mecanismos de reconhecimento, processamento e apresentacao de
antigenos. Processo inflamatério. Respostas imunes aos agentes infecciosos.
Processos de regulacdo das respostas imunes, tolerAncia imunoldgica, hiper-
sensibilidade, auto-imunidade e imunodeficiéncia.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

ABBAS, A. K.; LICHTMAN, A. H. Imunologia celular e molecular. 7. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2011.

MURRAY, P.R.; ROSENTHAL, G. S. K.; PFALLER, M.A. Microbiologia médica. 7. ed.
Rio de Janeiro: Elsevier, 2014.

NEVES, D. P. Parasitologia humana. 12. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2011.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

CIMERMAN, B.; FRANCO, M. A. Atlas de parasitologia : artropodes, protozoarios e
helmintos. 2. ed. Sao Paulo: Atheneu, 2012.

COURA, J. R. Dinamica das doencas infecciosas e parasitarias . 2. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

STITES, D.; TERR, A. |.; PARSLOW, T. G. Imunologia médica . 10. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2004.

TRABULSI, L. R.; ALTERTHUM, F. Microbiologia . 5. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2008

VERONESI, R.; FOCACCIA, R. Tratado de infectologia. 4. ed. S&o Paulo: Atheneu,
2010.
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CURSO DE MEDICINA - Mdédulo IV
Unidade V — Relagédo Médico Paciente I

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
1 1 15

EMENTA:

Grupo Balint e o papel do lider. Atitudes terapéuticas para com o paciente: como
comecar e terminar a consulta. A relacdo do médico com o paciente e a relacdo do
paciente com a sua doenca. Defesas desenvolvidas pelo médico e pontos luminosos
de alerta.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
BALINT, M. O médico, seu paciente e a doenca. 2. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2005.

BRANCO, R.; GONZALES, R.F.; A relagcdo com o paciente: teoria, ensino e prética.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2003.

SALINSKY, J.; SACKIN, P. Médicos com emocdes. Lisboa: Fundacdo Grimenthal,
2004.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ALMEIDA, D. V. A humanizacdo do cuidados em saude: uma proposta conceitual.
Goiania: AB, 2012.

KAHN, M. Freud basico: pensamentos psicanaliticos para o século XXI. 2. ed. Rio de
Janeiro: Civilizacao Brasileira, 2003.

PENDLETON, D. et al. A nova consulta: desenvolvendo a comunicacao entre médico
e paciente. Porto Alegre: Artmed, 2011.

PERESTRELLO, D. A medicina da pessoa. 5. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2005.

PORTO, C. C. Semiologia médica. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.
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CURSO DE MEDICINA - Mdédulo IV
Unidade VI - Ambiente, Salde e Doenca

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
6 2 4 90

EMENTA:

Estrutura epidemioldgica, classificacdo das doencas, doencas sob as perspectivas
biologica (ou patologica) e epidemiolégica. Tipos de susceptiveis, de agentes
infecciosos, veiculos transmissores de doencas, entrada e saida do bioagente
patogénico em individuo infectavel. Mecanismos de transmissdo das doencas
infecciosas. Doencas emergentes e reemergentes. Saneamento basico. Problemas
ambientais decorrentes do crescimento populacional e do desenvolvimento industrial.
Saude do trabalhador, situagbes de risco, implicacbes legais e previdenciarias.
Doencas ocupacionais na comunidade. Epidemiologia no estudo das relacbes entre
trabalho e saude. . Anadlise critica de fontes, métodos e resultados. Disseminacao do
conhecimento a pessoa e comunidade sob cuidado. Respeito a diversidade de valores
e opinides.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

FORATINI, O. P. Ecologia, epidemiologia e sociedade. 2. ed. Sédo Paulo: EDUSP,
2004.

MEDRONHO, R. A. et al. Epidemiologia . S&o Paulo: Atheneu, 2007.

ROUQUAYROL, M. Z.; ALMEIDA FILHO, N. Epidemiologia e saude. 6. ed. Rio de
Janeiro: MEDSI, 2003.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ALMEIDA, D. V. A humanizacdo do cuidados em saude: uma proposta conceitual.
Goiania: AB, 2012.

FLETCHER , R.H.; FLETCHER, S.W. Epidemiologia clinica . 4. ed Porto Alegre:
Artmed, 2006.

JEKEL, J. K.; KATZ, D. L.; ELMORE, J. G. Epidemiologia, Bioestatistica e Medicina
Preventiva . Porto Alegre: Artmed, 2005.

PEREIRA, M. G. Epidemiologia : teoria e prética. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2013.

ROUQUAYROL, M. Z. Introducdo a epidemiologia. 4. ed. Rio de Janeiro: MEDSI,
2006.
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CURSO DE MEDICINA - Mdédulo IV
Unidade VII - Problema integrador de Competéncias| V

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
1 1 15

EMENTA:

Processo saude-doencga do individuo e da populacdo em seus multiplos aspectos de
determinacao, ocorréncia e intervencao. Diagndstico, prognostico e conduta terapéutica
nas doencas que acometem o ser humano em todas as fases do ciclo bioldgico,
considerando-se os critérios da prevaléncia, letalidade e potencial de prevencao.
Processos fisiolégicos dos seres humanos (nascimento, crescimento e
desenvolvimento, envelhecimento e morte) e promocédo da saude. Andlise critica de
fontes, métodos e resultados. Identificacdo da necessidade de producdo de novos
conhecimentos. Disseminacao do conhecimento a pessoa e comunidade sob cuidado.
Raciocinio cientifico. Construgdo coletiva de conhecimento. Politicas Publicas de
Saude. Respeito a diversidade de valores e opinides. Avaliacdo do Trabalho em Saude.
Implementacéo de agbes transformadoras da sociedade em conjunto com usuérios do
SUS, movimentos sociais, profissionais e gestores das unidades de saude. Condi¢des
de acessibilidade arquitetbnica para pessoas com deficiéncia ou mobilidade reduzida.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
BALINT, M. O médico, seu paciente e a doenga. 2. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2005.

GOLDMAN, L.; AUSIELLO, D. Cecil: tratado de medicina interna. 24. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2014.

FORATINI, O. P. Ecologia, epidemiologia e sociedade. 2. ed. Sédo Paulo: EDUSP,
2004.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BRASIL. Convencgédo sobre os direitos das pessoas com defic  iéncia . 4. ed. Brasilia:
Camara dos deputados, 2011.

GONZALEZ, R.F.; BRANCO, R. A relacdo com o paciente : teoria, ensino e pratica.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2003.

PORTO, C. C. Semiologia médica. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

ROUQUAYROL, M. Z.; Epidemiologia e saude. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2013.

VERONESI, R.; FOCACCIA, R. Tratado de infectologia. 4. ed. Sdo Paulo: Atheneu,
2010
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CURSO DE MEDICINA - Mdédulo IV
Unidade VIII - Atividade Integradora IV

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Avaliacdo de conteudos relativos ao Eixo Teorico-Préatico Integrado e ao Eixo de
Desenvolvimento Pessoal contemplados nas Unidades do Mdodulo V.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BRASILEIRO FILHO, G. Bogliolo: patologia geral. 5. ed . Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2013.

PORTO, C. C. Semiologia médica. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

XAVIER, R. M. et al. Laboratorio na prética clinica. 2. ed. Porto Alegre: Artmed, 2010.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ABBAS, A. K.; LICHTMAN, A. H. Imunologia celular e molecular. 7. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2011.

COURA, J. R. Dindmica das doencas infecciosas e parasitarias . 2. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

GONZALEZ, R.F.; BRANCO, R. A relacdo com o paciente : teoria, ensino e pratica.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2003.

KUMAR, V.et al. Robbins & Cotran: patologia: bases patoldgicas das doencgas. 8. ed.
Rio de Janeiro: Elsevier, 2010.

ROUQUAYROL, M. Z.; Epidemiologia e saude. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2013.
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CURSO DE MEDICINA - Moédulo V

Unidade | - Atividade Norteadora de Competéncias VI I

CREDITOS |PRELECAO | LABORATORIO |PRATICA |ORIENTACAO |HORAS TOTAIS
4 4 60

EMENTA:

Estudo de aspectos clinicos, patologicos, laboratoriais, farmacologicos e terapéuticos
na determinagdo do processo saude-doenca na clinica médica, utilizando o modelo
tutorial na articulagdo dos conteudos das Unidades do Modulo V.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BRASILEIRO FILHO, G. Bogliolo: patologia. 8. ed . Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2011.

GOLDMAN, L.; AUSIELLO, D. Cecil: tratado de medicina interna. 24. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2014.

KATZUNG, B. G. Farmacologia basica e clinica. 12. ed. Porto Alegre: McGraw Hill,
2012.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

KAWAMOTO, E. E.; FORTES, J. J. Fundamentos de enfermagem. 3. ed. Sdo Paulo.
Guanabara Koogan, 2012.

KUMAR, V.et al. Robbins & Cotran: Patologia: bases patoldgicas das doencas. 8. ed.
Rio de Janeiro: Elsevier, 2010.

NASPITZ, C. K. Guia de alergia, imunologia e reumatologia em pedia tria. 2. ed.
Barueri: Manole, 2012.

PORTO, C. C. Vade-mécum de clinica médica. 3. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2010.

XAVIER, R. M. et al. Laboratério na pratica clinica. 2. ed. Porto Alegre: Artmed, 2010.
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CURSO DE MEDICINA - Moédulo V
Unidade Il - Fisiopatologia e Propedéutica do Adult  o.

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO |PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
18 4 6 8 270

EMENTA:

Estrutura e funcionamento do organismo humano envolvendo o processo saude-
doenca e a propedéutica nas areas de medicina interna, patologia estrutural e
farmacologia. Hipdtese diagndstica, interpretacdo de ensaios laboratoriais, alternativas
para a conduta do tratamento e medidas preventivas.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BRASILEIRO FILHO, G. Bogliolo: patologia. 8. ed . Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2011.

GOLDMAN, L.; AUSIELLO, D. Cecil: tratado de medicina interna. 24. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2014.

KATZUNG, B. G. Farmacologia béasica e clinica. 12. ed. Porto Alegre: McGraw Hill,
2012.

XAVIER, R. M. et al. Laboratério na pratica clinica. 2. ed. Porto Alegre: Artmed, 2010.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BRAUNWALD, E. et al. Medicina interna de Harrison. 17. ed. Porto Alegre: McGraw
Hill, 2008.

GILMAN, A. G.; LIMBIRD, L. E. Goodman & Gilman: as bases farmacoldgicas da
terapéutica. 12. ed. Rio de Janeiro: McGraw Hill do Brasil, 2012.

KUMAR, V. et al. Robbins & Cotran: patologia: bases patoldgicas das doencas . 8. ed.
Rio de Janeiro: Elsevier, 2013.

LOPES, A. C. Tratado de clinica médica. 2. ed. S&o Paulo: Roca, 2009.

PORTO, C. C. Vade-mécum de clinica médica . 3. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2010.
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CURSO DE MEDICINA - Moédulo V
Unidade Il - Alergia e Imunologia Clinica

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Dermatite de contato, dermatite atdpica, rinite alérgica, asma, alergia a drogas, picada
e ferroada de insetos e anafilaxia, uriticaria e angioedema, iminudeficéncias humanas:
alteracbes imunopatologicas, quadro clinico, hipétese diagnostica e conduta
terapéutica.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

GRUMACH, A. S. Alergia e imunologia na infancia e adolescéncia. 2. ed. rev. ampl.
Sé&o Paulo: Atheneu, 2009.

NASPITZ, C. K. Guia de alergia, imunologia e reumatologia em pedia tria. 2. ed.
Barueri: Manole, 2012.

RIOS, J. B. M.; CARVALHO, L. P. de. Alergia clinica: diagndstico e tratamento. 2. ed.
Rio de Janeiro: Revinter, 2007.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ABBAS, A. K.; LICHTMAN, A. H. Imunologia celular e molecular. 7. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2011.

CHAPEL, H. Imunologia para o clinico. 4. ed. Rio de Janeiro: Revinter, 2003.

LOTUFO, J.P.B.; VILELA, M. M. S. Alergia, imunologia e pneumologia. S&do Paulo:
Atheneu, 2004.

STITES, D. et al. Imunologia médica. 10. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2004.

SOLE, D. et. al. Tratado de alergia e imunologia clinica. ~ S&o Paulo: Atheneu, 2012.
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CURSO DE MEDICINA - Moédulo V
Unidade IV - Endocrinologia/Metabologia

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Doencas endodcrino-metabdlicas: quadro clinico, hipétese diagndstica, exames
complementares e conduta terapéutica.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

KRONENBERG, H. Williams textbook of endocrinology. 12" ed. Philadelphia:
Elsevier Saunders, 2013.

VILAR, L. Endocrinologia clinica. 5. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

WAJCHENBERG, B. L.; LELARIO, A.C.; BETTI, R. T. B. Tratado de endocrinologia
clinica. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BANDEIRA, F. et al. Endocrinologia e Diabetes. 2. ed. Rio de Janeiro: Medbook,
2009.

LOPES, A. C. Tratado de clinica médica. 2. ed. Sdo Paulo: Roca, 2009.
MONTE, O. et. al. . Endocrinologia para o pediatra. 3. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2006

OLIVEIRA, J. E. P. de; MILECH, A. (Ed.). Diabetes mellitus: clinica, diagnoéstico,
tratamento multidisciplinar. S&o Paulo: Atheneu, 2004.

VILAR, L. Endocrinologia clinica . 4 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2009.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo V
Unidade V - Salde do Adulto e ldoso

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
6 2 4 90

EMENTA:

Educacgédo em saude, epidemiologia, planejamento, diagndstico e condutas em agravos
especificos dos grupos etarios: adultos e idosos. Aspectos biopsicossociais e
envelhecimento saudavel. Principios de geriatria. Causas de Obitos em adultos e idosos.
Cancer no idoso. Conduta no paciente terminal. Reforma Sanitaria e SUS. Sistema de
Referéncia e Contra-Referéncia. Reforma psiquiatrica e cidadania do doente mental.
Processos sociais e culturais determinantes da violéncia urbana. Analise critica de
fontes, métodos e resultados. Disseminagao do conhecimento a pessoa e comunidade
sob cuidado. Respeito a diversidade de valores e opinides.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

GOLDMAN, L.; AUSIELLO, D. Cecil: tratado de medicina interna. 24. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2014.

MACIEL, A. C. Avaliagdo multidisciplinar do paciente geriatrico. Rio de Janeiro:
Revinter, 2002.

ROUQUAYROL, M. Z. Epidemiologia e saude. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2013.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ANDREASEN, N. C.; BLACK, D. W. Introducdo a psiquiatria. 4. ed. Porto Alegre:
Artmed, 20009.

MINAYO, M. C. S. Violéncia e Saude . Rio de Janeiro: fiocruz, 2006.

MORITZ, R. D. Conflitos bioéticos do viver e do morrer. Brasilia: conselho Federal
de Medicina, 2011.

SOCKE-REIS, C. O. SUS: o desafio de ser Unico. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2012.
BRASIL. Estatuto do idoso. 2. ed. Brasilia: Ministério da Saude. 2007.
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CURSO DE MEDICINA - Moédulo V
Unidade VI - Praticas de Enfermagem

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
4 4 60

EMENTA:

Principais procedimentos técnicos em enfermagem de interesse médico. Atendimento
domiciliar, ambulatorial e hospitalar a pacientes e a familia. Seguranca do paciente.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

KAWAMOTO, E. E.; FORTES, J. J. Fundamentos de enfermagem. 3. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2012

TAYLON, C.; LILLIS, C. LEMONE, P. Fundamentos de enfermagem: a arte e a
ciéncia do cuidado e de enfermagem. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2007.

VOLPATO A. C. B. PASSOS, V. C. S. Técnicas basicas de enfermagem. 4. ed. Sao
Paulo: Martinari, 2015.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
ARCHER, E. Procedimentos e protocolos. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2005.

HOCKENBERRY, M.J.; WILSON, D. Fundamentos de enfermagem pediatrica Wong.
9. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2014 .

POTTER, P. A.; PERRY, A. G. Fundamentos de enfermagem. 8. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, 2013.

AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA. Assistencia segura: uma
reflexdo teorica aplicada a pratica. Brasilia: Anvisa, 2013. Disponivel em:
http://www20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/images/documentos/livros/Livrol-
Assistencia_Segura.pdf

SOARES, C. B.; CAMPOS. C. M. S. Fundamentos de saude coletiva e o cuidado de
enfermagem. Barueri: Manole, 2013.
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CURSO DE MEDICINA - Moédulo V
Unidade VIl — Deontologia e Etica

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

NocOes de ética social, médica e de bioética. Inter-relacdo das ciéncias juridicas e
meédicas. Responsabilidades e direitos do médico frente aos pacientes, a equipe de
profissionais da saude e a sociedade.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BARBIERI, J. E. Defesa do médico: responsabilidade civil e inversdo do 6nus da
prova sob optica da bioética. Sdo Paulo: LED, 2008.

GOMES,J.C.; DRUMOND, J. G. de F: FRANCA, G. V. de. Erro médico. 4. ed Rio de
Janeiro Guanabara Koogan, 202

OSELKA, G. W.; GARRAFA, V.; COSTA, S. I. Iniciacao a bioética. Brasilia: Conselho
Federal de Medicina, 1998.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

CORREIA-LIMA, F. G. Erro médico e responsabilidade civil . Brasilia: Conselho
Federal de Medicina, 2012.

MELO FILHO, J. Identidade médica. Sao Paulo: Casa do Psicélogo, 2006.

MORITZ, R. D. Conflitos bioéticos do viver e do morrer. Brasilia: Conselho Federal
de Medicina, 2011.

NEVES, N. C. A medicina para além das normas: reflexdes sobre o novo cédigo de
ética médica. Brasilia: CFM, 2010.

VIEIRA, J. L. Cddigo de ética médica e normas complementares. 3. ed. S&o Paulo:
Edipro, 2014.
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CURSO DE MEDICINA - Moédulo V
Unidade VIII - Atividades de Integracdo do Eixo de  Desenvolvimento Pessoal |

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
1 1 15

EMENTA:

Sexualidade humana. Sexualidade e formacdo médica. Desenvolvimento humano e
sexualidade (infancia, adolescéncia e vida adulta). Envelhecimento e sexualidade.
Sexualidade e DST/AIDS. Sexualidade e género. Sexualidade e estética. Uso de
drogas e sexualidade. Relacdo médico-paciente e sexualidade. Transtornos sexuais.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
ABDO, C. Sexualidade humana e seus transtornos. 2. ed. Sao Paulo: Lemos, 2000.

BENTO, J.; GONCALVES, M.C.; PRIZMIC, P. (Org.). Sexualidade: autoconhecimento
e qualidade de vida. Sao Paulo: Alaude, 2007.

SOUSA, S. M. G.; ANDRADE, V. N. G. Adolescencia, gravidez e maternidade em
contextos de vulnerabilidade solical. Goiania: PUC Goias, 2015.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ABROMOVAY, M. Revelando tramas descobrindo segredos:  violéncia e convivéncia
nas escolas. 2. Ed. Brasilia: RITLA, 2010.

AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION. Manual diagnostico e estatistico de
transtornos mentais: DSM-5. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2014.

FRANCOSO, L. A.; GEJER, D.; REATO, L. de F. N. Sexualidade e saude
reprodutiva na adolescéncia. Sao Paulo: Atheneu, 2001.

JUNQUEIRA, R. D. Diversidade sexual na educacdo : problematizacbes sobre a
homofobia nas escolas. Brasilia: Unesco, 2009.

REIMER, I. R. Corpo, género, sexualidade, saude. Goiania: UCG, 2005.

NASIO, J. D. Edipo: o complexo do qual nenhuma crian¢a escapa. Rio de Janeiro:
Jorge Zahar, 2007.
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CURSO DE MEDICINA - Moédulo V
Unidade IX - Problema Integrador de Competéncias V

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
1 1 15

EMENTA:

Processo saude-doencga do individuo e da populacdo em seus multiplos aspectos de
determinacao, ocorréncia e intervencao. Diagndstico, prognostico e conduta terapéutica
nas doencas que acometem o ser humano em todas as fases do ciclo bioldgico,
considerando-se os critérios da prevaléncia, letalidade e potencial de prevencao.
Processos fisiolégicos dos seres humanos (nascimento, crescimento e
desenvolvimento, envelhecimento e morte) e promocédo da saude. Andlise critica de
fontes, métodos e resultados. Identificacdo da necessidade de producdo de novos
conhecimentos. Disseminacao do conhecimento a pessoa e comunidade sob cuidado.
Raciocinio cientifico. Construgdo coletiva de conhecimento. Politicas Publicas de
Saude. Respeito a diversidade de valores e opinides. Avaliacdo do Trabalho em Saude.
Implementacéo de agbes transformadoras da sociedade em conjunto com usuérios do
SUS, movimentos sociais, profissionais e gestores das unidades de saude.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION. Manual diagnostico e estatistico de
transtornos mentais: DSM-5. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2014.

KASPER, D. L. et al. Harrison's: principles of internal medicine. 19" ed. USA: McGraw
Hill Medical, 2015.

MINAYO, M. C. S. Violéncia e satude. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2006.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BENTO, J.; GONCALVES, M.C.; PRIZMIC, P. (Org.). Sexualidade: autoconhecimento
e qualidade de vida. Sao Paulo: Alaude, 2007.

KAWAMOTO, E. E.; FORTES, J. J. Fundamentos de enfermagem. 3. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2012

MACIEL, A. C. Avaliacdo multidisciplinar do paciente geriatrico . Rio de Janeiro:
Revinter, 2002.

REDE BRASILEIRA DE ENFERMAGEM E SEGURANCA DO PACIENTE. Estratégias
para a seguranca do paciente: manual para profissionais de saude. Porto Alegre:
EDIPUCRS, 2013. Disponivel em
http://www.rebraensp.com.br/pdf/manual_seguranca_paciente.pdf

REIMER, I. R. Corpo, género, sexualidade, saude. Goiania: UCG, 2005.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo V

Unidade X - Atividade Integradora V

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO |PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Avaliacdo de conteudos relativos ao Eixo Tedrico-Pratico Integrado e ao Eixo de
Desenvolvimento Pessoal contemplados nas Unidades do Modulo V.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION. Manual diagnostico e estatistico de
transtornos mentais: DSM-5. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2014.

MINAYO, M. C. S. Violéncia e saude. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2006.

WAJCHENBERG, B. L.; LELARIO, A.C.; BETTI, R. T. B. Tratado de endocrinologia
clinica. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

KASPER, D. L. et al. Harrison's: principles of internal medicine. 19" ed. USA: McGraw
Hill Medical, 2015.

MACIEL, A. C. Avaliagdo multidisciplinar do paciente geriatrico . Rio de Janeiro:
Revinter, 2002.

NASPITZ, C. K. Guia de alergia, imunologia e reumatologia em pedia tria. 2. ed.
Barueri: Manole, 2012.

REDE BRASILEIRA DE ENFERMAGEM E SEGURANCA DO PACIENTE. Estratégias
para a seguranca do paciente: manual para profissionais de saude. Porto Alegre:
EDIPUCRS, 2013. Disponivel em
http://www.rebraensp.com.br/pdf/manual_seguranca_paciente.pdf

ROUQUAYROL, M. Z. Epidemiologia e saude. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2013.
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CURSO DE MEDICINA - M6dulo VI

Unidade | - Atividade Norteadora de Competéncias IX

CREDITOS |PRELECAO | LABORATORIO |PRATICA |ORIENTACAO |HORAS TOTAIS
4 4 60

EMENTA:

Estudo dos aspectos clinicos, patolégicos, laboratoriais, farmacoldgicos e terapéuticos
na saude da mulher e do recém nascido, utilizando o modelo tutorial na articulagdo dos
contetdos das Unidades do Modulo VI.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

ALVES FILHO N. et al. Perinatologia bésica. 3. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2006.

BRUNTON, L. L.; CHABNER, B. A.; KNOLLMANN, B. C. Goodman & Gilman: as
bases farmacolbgicas da terapéutica. 12. ed. Rio de Janeiro: McGraw Hill do Brasil,
2012.

MONTENEGRO, C. A. B.; REZENDE FILHO, J. de; REZENDE, J. Obstetricia
fundamental. 13. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

HOFFMAN, B. L. et al. Obstetricia de Willians. 23. ed. Rio de Janeiro: Revinter, 2014.

MARCONDES, E. et al. Pediatria basica: tomo I: pediatria geral e neonatal. 9. ed. Sao
Paulo: Sarvier, 2003.

GOFFI, F. S. Técnica cirurgica: bases anatdmicas, fisiopatolégicas e técnicas da
cirurgia. 4. ed. Sao Paulo: Atheneu, 2007.

MACDONALD, M. G. A. Neonatologia: fisiopatologia e tratamento do recém-nascido. 6.
ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2007.

READ, A.; DONNAI, D. Genética clinica: uma nova abordagem. Porto Alegre: Artmed,
2008.
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CURSO DE MEDICINA - Mo6dulo VI
Unidade Il - Crescimento, Desenvolvimento e Reprodu  ¢8o Humana.

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
22 2 2 18 330

EMENTARIO:

Mecanismos fisiologicos e fisiopatoldgicos envolvidos na gravidez. Exame clinico,
laboratorial e diagndéstico por imagem da mulher durante a gravidez e puerpério. Fases
do trabalho de parto e da sua evolugdo normal e cirargica. Caracterizacdo das
intercorréncias obstétricas durante o trabalho de parto. Crescimento e desenvolvimento
do recém-nascido (RN) ao lactente. Recém-nascido a termo, prematuro e pés-maturo.
Sepse neonatal. Disturbios metabdlicos, hematoldgicos e respiratérios mais comuns no
RN. Aleitamento materno. Farmacos que agem no sistema nervoso, nos distlrbios
vitaminicos, hormonais e na contratilidade uterina. Analgésicos e anti-inflamatorios.
Drogas anticonvulsivantes e anticoagulantes. Antibiéticos, antivirais, anti-helminticos e
antiprotozoarios.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BRUNTON, L. L.; CHABNER, B. A.; KNOLLMANN, B. C. Goodman & Gilman: as
bases farmacolbgicas da terapéutica. 12. ed. Rio de Janeiro: McGraw Hill do Brasil,
2012.

MARCONDES, E. et al. Pediatria basica: tomo I: pediatria geral e neonatal. 9. ed. Séo
Paulo: Sarvier, 2003.

MONTENEGRO, C. A. B.; REZENDE FILHO, J. de; REZENDE, J. Obstetricia
fundamental. 13. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

MACDONALD, M. G. A. Neonatologia: fisiopatologia e tratamento do recém-nascido. 6.
ed. Sao Paulo: Guanabara Koogan, 2007.

NEME, B. Obstetricia basica. 3. ed. Sdo Paulo: Sarvier, 2006.
RANG, H. P. et al. Rang & Dale: farmacologia. 7. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2013.
SILVA, P. Farmacologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2010.

STOELTING, R. K.; HILLIER, S. C. Manual de farmacologia e fisiologia na pratica
anestésica. 2. ed. Porto Alegre: Artmed, 2007.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo VI
Unidade Il - Genética Clinica

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTARIO:

Principais mecanismos de transmissdo das doencas geneticamente determinadas e
seus sinais e sintomas. Doencas genéticas frequentes na populacdo. Condutas
adequadas a partir da interpretacao dos resultados de exames.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

CARAKUSHANSKY, G. Doencas genéticas em pediatria. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2007.

NUSSBAUM, R. L. MCLNNES, R. R.; WILLARD, H. F. Thompson & Thompson:
genética na medicina. 7. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2008.

READ, A.; DONNAI, D. Genética clinica: uma nova abordagem. Porto Alegre: Artmed,
2008.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

DUARTE, A. J. S.; KULIKOWSKI, L. D. Citogenémica aplicada a pratica médica. = Sao
Paulo: Atheneu, 2013. (Série da Pesquisa a Pratica Clinica).

GRIFFITHS, A. J. F. Introducéo a genética. 8 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2006.

JORDE, L. B. et al. Genética médica. 2. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000.

OTTO, P. G.; OTTO, P. A.; PESSOA, O.F. Genética humana e clinica . 2 ed. Sao
Paulo: Roca, 2004.

WESTMAN, J. A. Medical genetics: for the modern clinician. Baltimore: Lippincott
Williams & Wilkins, 2006.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo VI
Unidade IV - Bases de Técnica Cirlrgica

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
4 4 60

EMENTA:

Assepsia e antissepsia. Paramentacdo. Material empregado em procedimentos
invasivos. Instrumentacéo cirdargica. Diérese, hemostasia e sintese de partes moles,
paracentese e drenagem toracica fechada. Laparotomia mediana e traqueostomia.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

GOFFI, F. S. Técnica cirdrgica: bases anatdmicas, fisiopatoldgicas e técnicas da
cirurgia. 4. ed. Séo Paulo: Atheneu, 2007.

MARGARIDO, A. F.; TOLOSA, E. M. C. Técnica cirargica pratica. @ Sé&o Paulo:
Atheneu, 2005.

RASSLAN, S.; RODRIGUES, J. J. G.; MACHADO, M. C. C. Clinica cirurgica. Barueri:
Manole, 2008.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
COELHO, J. Aparelho digestivo: clinica e cirurgia. 3.ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2006.

MARQUES, L. M. S.; PEPE, C. M. S. Instrumentacao cirirgica : teoria e pratica. S&o
Paulo: Roca, 2001.

ROSA, M. T. L. Manual de Instrumentacdo cirdrgica . Sao Paulo: Rideel, 2004.

TOWNSEND, C. M. Sabiston: tratado de cirurgia: a base bioldgica da pratica cirargica
moderna. 17. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2007.

TOWSEND, C. M.; EVERS, M. B. Atlas de técnicas cirargicas. Rio de Janeiro:
Elservier, 2011.
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CURSO DE MEDICINA - M6dulo VI
Unidade V - Saude da Mulher, da Crianga e do Adoles cente

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
4 4 60

EMENTA:

Programas publicos de atencdo a saude da mulher, da crianca e do adolescente.
Indicadores de morbi-mortalidade materno-infantil. Humanizacdo da assisténcia
perinatal. Servigos publicos de planejamento familiar, reproducéo assistida e medicina
fetal. Violéncia contra a mulher, a crianca e o adolescente. Andlise critica de fontes,
métodos e resultados. Disseminacao do conhecimento a pessoa e comunidade sob
cuidado. Respeito a diversidade de valores e opinides.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

ALVES FILHO N. et al. Perinatologia bésica. 3. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2006.

MARCONDES, E. et al. Pediatria basica: tomo I: pediatria geral e neonatal. 9. ed. Sao
Paulo: Sarvier, 2003.

MONTENEGRO, C. A. B.; REZENDE FILHO, J. de; REZENDE, J. Obstetricia
fundamental. 13. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BEREK, J. S. Berek & Novak: tratado de ginecologia. 14. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2008.

MURAHOVSCHI, J. Pediatria: diagndstico + tratamento. 6 ed. S&o Paulo: Sarvier,
2006.

NEME, B. Obstetricia basica. 3. ed. Sao Paulo: Sarvier, 2006.
PIATO, S. (Coord.). Ginecologia: diagndstico e tratamento. Barueri: Manole, 2007.

SOUZA, S. M. G.; MOREIRA, M. I. C. Atendimento psicossocial de criangas e
adolescentes em situacdo de abuso sexual.  Goiania: Canone, 2012.
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CURSO DE MEDICINA - M6dulo VI

Unidade VI - Atividades de Integracdo do Eixo de De senvolvimento Pessoal Il

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
1 1 15

EMENTA:

Questbes éticas na atencdo a saude da mulher, do feto e do recém-nascido.
Determinantes sociais, culturais e religiosas da saude reprodutiva. Legislacao.
Estratégias de enfrentamento: modelo do personalismo e doutrina da Igreja Catélica.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BRASIL. Aborto e saude publica no Brasil , 20 anos. Brasilia: Ministério da Saude,
20009.

PESSINI, L.; BARCHIFONTAINE, C. P. Problemas atuais de bioética. 8. Ed. Sao
Paulo: Centro Universitario Sao Camilo, 2007.

CONGREGACAO PARA A DOUTRINA DA FE. Dignitas personae . Sobre algumas
guestdes de bioética. 2. ed. Brasilia: CNBB, 2015.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

CROATTO, J. S. As linguagens da experiéncia religiosa. = Sao Paulo: Paulinas, 2002.
HELMAN, C. G. Cultura, saude e doenca. Porto Alegre: Artmed, 2009.

PAZ, S. Os direitos da crianca na reproducao assistida . Sdo Paulo: Pollux, 2003.

PIOVESAN, F. C. Nos limites da vida: aboro, clonagem humana e eutanasia sob a
perspectiva dos direitos humanos. Rio de Janeiro: Lumen Juris, 2007.

PRADO, D. O que é aborto. 2 ed. Sao Paulo: Brasiliense, 2007.
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CURSO DE MEDICINA - M6dulo VI
Unidade VIl — Problema Integrador de Competéncias V |

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
1 1 15

EMENTA:

Processo saude-doencga do individuo e da populagcdo em seus multiplos aspectos de
determinacao, ocorréncia e intervencao. Diagndstico, prognostico e conduta terapéutica
nas doencas que acometem o ser humano em todas as fases do ciclo bioldgico,
considerando-se os critérios da prevaléncia, letalidade e potencial de prevencao.
Processos fisiolégicos dos seres humanos (nascimento, crescimento e
desenvolvimento, envelhecimento e morte) e promocédo da saude. Andlise critica de
fontes, métodos e resultados. Identificacdo da necessidade de producdo de novos
conhecimentos. Disseminacao do conhecimento a pessoa e comunidade sob cuidado.
Raciocinio cientifico. Construgdo coletiva de conhecimento. Politicas Publicas de
Saude. Respeito a diversidade de valores e opinides. Avaliacdo do Trabalho em Saude.
Implementacéo de agbes transformadoras da sociedade em conjunto com usuérios do
SUS, movimentos sociais, profissionais e gestores das unidades de saude.
Acessibilidade atitudinal.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

CASSIANI, S. H. B. Hospitais e medicamentos: 0 impacto na seguranca dos
pacientes. Sao Caetano do Sul: Yendis, 2010.

MARCONDES, E. et al. Pediatria basica: tomo I: pediatria geral e neonatal. 9. ed. Sao
Paulo: Sarvier, 2003.

MONTENEGRO, C. A. B.; REZENDE FILHO, J. de; REZENDE, J. Obstetricia
fundamental. 13. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ALVES FILHO N. et al. Perinatologia basica. 3. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2006.

BRUNTON, L. L.; CHABNER, B. A.; KNOLLMANN, B. C. Goodman & Gilman: as
bases farmacolbgicas da terapéutica. 12. ed. Rio de Janeiro: McGraw Hill do Brasil,
2012.

GOFFI, F. S. Técnica cirargica: bases anatdmicas, fisiopatoldgicas e técnicas da
cirurgia. 4. ed. Séo Paulo: Atheneu, 2007.

PESSINI, L.; BARCHIFONTAINE, C. P. Fundamentos da bioética. S&o Paulo: Paulus,
1996.

READ, A.; DONNAI, D. Genética clinica: uma nova abordagem. Porto Alegre: Artmed,
2008.
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CURSO DE MEDICINA - M6dulo VI
Unidade VIII - Atividade Integradora VI

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Avaliacdo de conteudos relativos ao Eixo Teorico-Préatico Integrado e ao Eixo de
Desenvolvimento Pessoal contemplados nas Unidades do Md6dulo VI.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

ALVES FILHO N. et al. Perinatologia bésica. 3. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2006.

MARCONDES, E. et al. Pediatria basica: tomo |: pediatria geral e neonatal. 9. ed. Sao
Paulo: Sarvier, 2003.

MONTENEGRO, C. A. B.; REZENDE FILHO, J. de; REZENDE, J. Obstetricia
fundamental. 13. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BRUNTON, L. L.; CHABNER, B. A.; KNOLLMANN, B. C. Goodman & Gilman: as
bases farmacoldgicas da terapéutica. 12. ed. Rio de Janeiro: McGraw Hill do Brasil,
2012.

HOFFMAN, B. L. et al. Obstetricia de Willians. 23. ed. Rio de Janeiro: Revinter, 2014.

GOFFI, F. S. Técnica cirargica: bases anatdmicas, fisiopatoldgicas e técnicas da
cirurgia. 4. ed. Séo Paulo: Atheneu, 2007.

PESSINI, L.; BARCHIFONTAINE, C. P. Fundamentos da bioética. S&o Paulo: Paulus,
1996.

READ, A.; DONNAI, D. Genética clinica: uma nova abordagem. Porto Alegre: Artmed,
2008.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo VI
Unidade IX- Trabalho de Conclusao de Curso |

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

ldentificac@o da necessidade de producdo de novos conhecimentos na area da saude.
Analise critica de fontes, métodos e resultados. Elaboracdo de projeto de pesquisa na
area da saude e revisao da literatura. Apresentacado e defesa do projeto.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

CAMPANA, A. O. et al. Investigacado cientifica na area médica. = Barueri: Manole,
2001.

COSTA, M. A. F.; COSTA, M. F. B. Projeto de pesquisa: entenda e faca. Petrépolis:
Vozes, 2011.

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

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

MARCONI, M. A.; LAKATOS, E. M. Metodologia de cientifica . 6. Ed. S&o Paulo: Atlas,
2011.

MINAYO, M. C. S. O desafio do conhecimento: pesquisa qualitativa em salde. Rio
de Janeiro: Hucitec, 1994.

SEVERINO, A. J. Metodologia do trabalho cientifico. 21. ed. Séo Paulo: Cortez,
2000.

SILVA, M. A. Normas para elaboracédo de trabalhos académicos. Goiania: Ed. da
UCG, 2002.

VIEIRA, S.; HOSSNE, W. S. Metodologia cientifica para a area de saude. Rio de
Janeiro: Campus, 2001.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo VII
Unidade | - Clinica |

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO |PRATICA |ORIENTACAO |TOTAIS
8 1 7 120
EMENTA:
Semiologia, etiopatogenia, fisiopatologia, quadro clinico, diagnostico clinico,

laboratorial e por imagem, tratamento e prevencdo das doencas dermatoldgicas,
infectocontagiosas, hematologicas e oncologicas. Atendimento ambulatorial em
dermatologia. Atendimento ambulatorial e de enfermaria a pacientes acometidos por
doencas infectocontagiosas, hematoldgicas e oncoldgicas. Correlacdo dos sistemas
hematopoiéticos e tegumentar com a oncologia e as doencas infecciosas e parasitarias.
Politicas Publicas de Saude. Respeito a diversidade de valores e opinifes. Avaliacdo
do Trabalho em Saude. Protocolos e diretrizes cientificamente reconhecidos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

AZULAY, R. D.; AZULAY-ABULAFIA, L.; AZULAY, D. R. Dermatologia. 5. ed. rev. e
atual. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2008.

DE VITA JUNIOR., V. T.; LAWRENCE, T. S.; ROSENBERG, S. A. De Vita, Hellman,
and Rosenberg’s cancer: principles and practice of oncology. New York: Lippincott
Williams and Wilkins, 2008.

VERONESI, R.; FOCACCIA, R. Tratado de infectologia. 4. ed. Sdo Paulo: Atheneu,
2010.

ZAGO, M. A.; FALCAO, R. P.; PASQUINI, R. Hematologia: fundamentos e prética.
Séao Paulo: Atheneu, 2004.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

GOLDMAN, L.; AUSIELLO, D. Cecil: tratado de medicina interna. 24. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2014.

NIEDERHUBER, J. E. et al. Abeloff's clinical oncology. 4™ ed. United Kingdom:
Elsevier, 2008.

PRADO, F. C.; RAMOS, J.; VALLE, J. R. Atualizacéo terapéutica: manual pratico de
diagndstico e tratamento. 25. ed. S&o Paulo: Artes Médicas, 2014.

TAVARES, W. Antibiégicos e quimioterdpicos para o clinico. 2. ed. Sao Paulo:
Atheneu, 2009.

SAMPAIO, S. A. P.; RIVITTI, E. A. Dermatologia. 3. ed. Porto Alegre: Artmed, 2007.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo VII
Unidade Il - Clinica Il

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO |PRATICA |ORIENTACAO |TOTAIS
9 9 135

EMENTA:

Semiologia, etiopatogenia, fisiopatologia, quadro clinico, diagndstico, tratamento e
prevencao das principais doencas dos sistemas cardiovascular, respiratério e urinario.
Atendimento ambulatorial e de enfermaria a pacientes acometidos por doencas
cardiorespiratorias e urinaria. Correlacdo dos sistemas cardiologico, respiratorio e
urinario. Politicas Publicas de Saude. Respeito a diversidade de valores e opinides.
Avaliacdo do Trabalho em Saude. Protocolos e diretrizes cientificamente reconhecidos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BRAUNWALD, E. et al. Medicina interna de Harrison. 17. ed. Porto Alegre: McGraw
Hill, 2008.

GOLDMAN, L.; AUSIELLO, D. Cecil: tratado de medicina interna. 24. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2014.

LOPES, A. C. Tratado de clinica médica. 2 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2009

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

PORTO, C. C. Doencas do coragdo: prevencgao e tratamento. 2. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2005.

. Semiologia médica. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

PRADO, F. C.; RAMOS, J.; VALLE, J. R. Atualizacao terapéutica: manual pratico de
diagndstico e tratamento. 25. ed. Sdo Paulo: Artes Médicas, 2014.

RIELLA, M. C. Principios de nefrologia e disturbios hidroeletroli ticos. 4. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2003.

SILVA, L. C. C. da. Condutas em pneumologia. Rio de Janeiro: Revinter, 2001.
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CURSO DE MEDICINA - Mdédulo VI
Unidade Il - Saude da Crianga e do Adolescente |

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
5 5 75

EMENTA:

Semiologia, etiopatogenia, fisiopatologia, quadro clinico, diagndstico, tratamento e
prevencao dos principais agravos a saude da crianca e do adolescente: infeccbes de
vias aéreas superiores, pneumonia e broncoespasmos, doencas exantematicas,
diarréias agudas e cronicas, sindrome nefrotica e infeccdo do trato urinario.
Atendimento ambulatorial, emergencial e de enfermaria a crian¢ca e ao adolescente.
Identificacéo e caracterizacdo da adolescéncia como etapa de transi¢cdo entre a crianca
e 0 adulto, respeitando suas especificidades. Puberdade, adolescéncia, violéncia
contra a crianca e o adolescente. Politicas Publicas de Saude. Respeito a diversidade
de valores e opinides. Avaliacdo do Trabalho em Saude. Protocolos e diretrizes
cientificamente reconhecidos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

FRANCOSO, L. A.; COATES, V.; BEZNOS, G. W. Medicina do adolescente. 2. ed.
Sao Paulo: Sarvier, 2004.

KLIEGMAN, R. Nelson: tratado de pediatria. 18. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2009.

LEAO, E. Pediatria ambulatorial. 4. ed. Belo Horizonte: Coopmed, 2005.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

MARCONDES, E. et al. Pediatria basica: tomo I: pediatria geral e neonatal. 9. ed. Sao
Paulo: Sarvier, 2003.

MENDONCA, D. R.; MOREIRA, D. E. Q.; SILVA, L. R. Pronto atendimento em
pediatria. 2. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2006.

MURAHOVSCHI, J. Pediatria: urgéncias + emergéncias. S&o Paulo: Sarvier, 2006.

. Pediatria: diagndstico + tratamento. 6. ed. rev. e atual. Sdo Paulo: Sarvier,
2006.

SEGRE, C. A. M. Perinatologia: fundamentos e pratica. 2. ed. rev. e atual. Sdo Paulo:
Sarvier, 2009.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo VIl
Unidade IV - Vigilancia em Saude

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
6 2 4 90

EMENTA:

Controle e prevencdo de doencas. Vigilancia epidemioldgica, sanitaria, ambiental e
nutricional. Andlise critica de fontes, métodos e resultados. Politicas Publicas de Saude.
Respeito a diversidade de valores e opinides.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BRASIL. Ministério da Saude. Guia de vigilancia epidemioldgica. 7. ed. Brasilia,
2010.

MEDRONHO, R. A. et al . Epidemiolog ia, 2. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2008.

ROUQUAYROL, M. Z. Epidemiologia e saude. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2013.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BRASIL. Ministério da Saude. Diretrizes e recomendac¢fes para o cuidado integral

de doencas crbnicas nao-transmissiveis: promocédo da saude, vigilancia, prevencao
e assisténcia. Brasilia, 2008.
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/diretrizes_recomendacoes_cuidado_doenca
S_cronicas.pdf

Programa nacional de imunizagéo: 40 anos. Brasilia, 2013.
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/programa_nacional_imunizacoes_pni40.pdf

. Protocolo clinico e diretrizes terapéuticas para at encdo integral as
pessoas com Infec¢cdes Sexualmente transmissiveis. Brasilia: Ministério da Saude,
2015.
http://www.aids.gov.br/sites/default/files/anexos/publicacao/2015/58357/pcdt_ist_10 20
15 final_2_pdf _15143.pdf

PEREIRA, M. G. Epidemiologia: teoria e pratica. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2013.

SOLHA, R. K. T. GALLEGUILLOS, T. G. B. Vigilancia em saude ambiental e sanitaria.
S&o Paulo: érica, 2015.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo VIl
Unidade V — Relagao Médico Paciente I

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
1 1 15

EMENTA:

Aspectos biopsicossocial e espiritual do processo saude/doenca do estudante de
medicina e do paciente em Balint. Analise de casos clinicos de forma sistémica, usando
as categorias balintianas. Treinamento da escuta e da atitude terapéutica frente ao
paciente. Habilidades e atitudes requeridas a relacdo médico-paciente e ao trabalho em
grupo multiprofissional.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
BALINT, M. O médico, seu paciente e a doenca. 2. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2005.

GUIMARAES, K. B. S. (Org.). Satde mental do médico e do estudante de medicina.
S&o Paulo: Casa do Psico6logo, 2007. (Temas de psicologia e educacao medica).

MARTINS, L. A. N. Residencia médica: estresse e crescimento 2 ed. Sao Paulo: Casa
do Psicdlogo, 2010.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

GONZALEZ, R. F.; BRANCO, R. A relagdo com o paciente: teoria, ensino e pratica.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2003.

BOCK, A. M. B. (Org.). Psicologias: uma introducdo ao estudo de psicologia. Sao
Paulo: Saraiva, 2008.

MELEIRO, A. M. A. S. O Médico como paciente. Sao Paulo: Lemos, 2001.
PERESTRELLO, D. A medicina da pessoa. 5. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2005.

PORTO, C. C. Semiologia médica. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.
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CURSO DE MEDICINA - Mdédulo VI
Unidade VI - Problema Integrador de Competéncias VI |

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Processo saude-doencga do individuo e da populacdo em seus multiplos aspectos de
determinacao, ocorréncia e intervencao. Diagndstico, prognostico e conduta terapéutica
nas doencas que acometem o ser humano em todas as fases do ciclo bioldgico,
considerando-se os critérios da prevaléncia, letalidade e potencial de prevencao.
Processos fisiolégicos dos seres humanos (nascimento, crescimento e
desenvolvimento, envelhecimento e morte) e promocédo da saude. Andlise critica de
fontes, métodos e resultados. Identificacdo da necessidade de producdo de novos
conhecimentos. Disseminacao do conhecimento a pessoa e comunidade sob cuidado.
Raciocinio cientifico. Construgdo coletiva de conhecimento. Politicas Publicas de
Saude. Respeito a diversidade de valores e opinides. Avaliacdo do Trabalho em Saude.
Implementacéo de agbes transformadoras da sociedade em conjunto com usuérios do
SUS, movimentos sociais, profissionais e gestores das unidades de saude. Politica de
educacédo ambiental.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

AZULAY, R. D.; AZULAY-ABULAFIA, L.; AZULAY, D. R. Dermatologia. 5. ed. rev. e
atual. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2008.

DE VITA JUNIOR., V. T.; LAWRENCE, T. S.; ROSENBERG, S. A. De Vita, Hellman,
and Rosenberg’s cancer: principles and practice of oncology. New York: Lippincott
Williams and Wilkins, 2008.

VERONESI, R.; FOCACCIA, R. Tratado de infectologia. 4. ed. Sdo Paulo: Atheneu,
2010.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

FRANCOSO, L. A.; COATES, V.; BEZNOS, G. W. Medicina do adolescente. 2. ed.
Sao Paulo: Sarvier, 2004.

MARCONDES, E. et al. Pediatria basica: tomo I: pediatria geral e neonatal. 9. ed. Sao
Paulo: Sarvier, 2003.

MEDRONHO, R. A. et al . Epidemiolog ia, 2. ed. S&o Paulo: Atheneu, 2008.

RIELLA, M. C. Principios de nefrologia e disturbios hidroeletroli ticos. 4. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2003.

SILVA, L. C. C. da. Condutas em pneumologia. Rio de Janeiro: Revinter, 2001.
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CURSO DE MEDICINA - Mdédulo VI
Unidade VII - Atividade Integradora VII

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Avaliacdo de conteudos relativos ao Eixo Teorico-Préatico Integrado e ao Eixo de
Desenvolvimento Pessoal contemplados nas Unidades do Mdodulo VII.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

DE VITA JUNIOR., V. T.; LAWRENCE, T. S.; ROSENBERG, S. A. De Vita, Hellman
and Rosenberg’s cancer: principles and practice of oncology. New York: Lippincott
Williams and Wilkins, 2008.

GOLDMAN, L.; AUSIELLO, D. Cecil: tratado de medicina interna. 24. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2014.

MURAHOVSCHI, J. Pediatria: urgéncias + emergéncias. S&o Paulo: Sarvier, 2006.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BRASIL. Ministério da Saude. Guia de vigilancia epidemioldgica. 7. ed. Brasilia,
2010.

KASPER, D. Harrison's principles of internal medicine. 19" ed. USA: McGraw Hill
Medical, 2015.

LAGO, K; CODO, W. Fadiga por compaixdo: o sofrimento dos profissionais em saude.
Petropolis: Vozes, 2010.

RIELLA, M. C. Principios de nefrologia e disturbios hidroeletroli ticos. 4. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2003.

TAVARES, W. Antibioticos e quimioterdpicos para o clinico. 2. ed. Sédo Paulo:
Atheneu, 2009.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo VII
Unidade VIII - Trabalho de Conclusdo de Curso Il

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO |PRATICA |ORIENTACAO |TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Andlise critica de fontes, métodos e resultados. Execucdo do projeto de pesquisa:
pesquisa bibliografica, pesquisa de campo, tabulacdo dos dados, analise dos
resultados e elaboracédo de relatorio.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

CAMPANA, A. O. et al. Investigacéo cientifica na area médica. @ Sao Paulo: Manole,
2001.

COSTA, M. A. F.; COSTA, M. F. B. Projeto de pesquisa: entenda e faca. Petropolis:
Vozes, 2011.

GIL, A. C. Como elaborar projetos de pesquisa. 5. ed. Sao Paulo: Atlas, 2010.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

LAKATOS, E.V., MARCONI, M. A. Fundamentos de metodologia cientifica. 7. ed.
S&o Paulo: Atlas, 2010.

MINAYO, M. C. S. O desafio do conhecimento: pesquisa qualitativa em salde. Rio
de Janeiro: Hucitec, 1994.

SEVERINO, A. J. Metodologia do trabalho cientifico. 21. ed. Sdo Paulo: Cortez,
2000.

SILVA, M. A. Normas para elaboracao e apresentacdo de trabalhos  académicos na
UCG: modalidades, formatacao e referéncias. Goiania: Ed. da UCG, 2002.

VIEIRA, S; HOSSNE, W. S. Metodologia cientifica para a area de saude. Rio de
Janeiro: Campus, 2001.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo VI
Unidade | - Clinica Il

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO |PRATICA |ORIENTACAO |TOTAIS
8 8 120

EMENTA:

Semiologia, etiopatogenia, fisiopatologia, quadro clinico, diagnéstico, clinico, cirdrgico,
laboratorial e por imagem, tratamento e prevencdo das principais doencas
reumatolégicas, neuroldgicas, ortopédicas, oftalmolégicas, otorrinolaringolégicas e
psiquiatricas. Politicas Publicas de Saude. Respeito a diversidade de valores e opinides.
Avaliacao do Trabalho em Saude. Protocolos e diretrizes cientificamente reconhecidos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

ALBERT, D. M.; MILLER, J.W.; DIMITRI, T.A. Albert & Jakobiec’s: principles and
practice of opthalmology. 3™ ed. Philadelphia: Elsevier Saunders, 2008.

ALVARENGA, P. G.; ANDRADE, A. G. Fundamentos em psiquiatria. ~ Barueri: Manole,
2008.

CAMPEBEL, W. W. Dejong: o exame neurologico. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2007.

CARVALHO, M. A. P.; LANNA, C. C. D.; BERTOLO, M. B. Reumatologia, diagndstico
e tratamento. 3. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2008.

HERBERT, S. et al. Ortopedia e traumatologia: principios e pratica. 4. ed. Porto
Alegre: Artmed, 2009.

MINITI, A.; BENTO, R. F.; BUTUGAN, O. Otorrinolaringologia: clinica e cirargica 2.
ed. S&o Paulo: Atheneu, 2000.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ANDREASEN, N. C.; BLACK, D. W. Introducdo a psiquiatria. 4. ed. Porto Alegre:
Artmed 20009.

BARROS FILHO, T. E.P.; LECH, O. Exame fisico em ortopedia. S&o Paulo: Sarvier,
2005.

KANSKI, J. J. Oftalmologia clinica. 5. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2004.
MERRIT, R. Tratado de neurologia. 11. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2007.

SEIDEN, A. M. Otorrinolaringologia: manual pratico. Rio de Janeiro: Revinter, 2005.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo Vil
Unidade Il - Clinica Cirurgica |

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
10 10 150

EMENTA:

Diagnéstico clinico, cirargico, laboratorial, por imagem e tratamento clinico e cirargico
das doencas, vasculares, toracicas, do aparelho digestorio e nas urgéncias e
emergéncias médicas. Avaliagdo e preparo pré-operatorio, procedimentos anestésicos,
acompanhamento pdés-operatério e pequenas cirurgias. Politicas Publicas de Saude.
Respeito a diversidade de valores e opinides. Avaliacdo do Trabalho em Saude.
Protocolos e diretrizes cientificamente reconhecidos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

COELHO, J. C. U. et al. Aparelho digestivo: clinica e cirurgia. 3. ed. Sdo Paulo:
Atheneu, 2005.

MAFFEI, F. H. de A. Doencas vasculares periféricas. 3. ed. Rio de Janeiro: Medsi,
2002.

TOWNSEND, C. M. Sabiston: tratado de cirurgia: a base biologica da pratica cirargica
moderna. 18. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2010.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ASSOCIACAO BRASILEIRA DE ENFERMEIROS DE CENTRO CIRURGICO. Praticas
recomendadas SOBECC . 6. Ed. Sado Paulo: SOBECC, 2013.

GOFFI, F. S. Técnica cirdrgica: bases anatbmicas, fisiopatolégicas e técnicas da
cirurgia. 4. ed. Sao Paulo: Atheneu, 2007.

SAKAI, P. Tratado de endoscopia digestiva diagnostica e terap  éutica: intestino
delgado, célon e reto. Sdo Paulo: Atheneu, 2008. v. 4.

STOELTING, R. K.; MILLER, R. D. Bases de anestesia. 4. ed. Sao Paulo: Roca, 2004.

ZILBERSTEIN, B. et al. Cuidados pré e pos operatorios em cirurgia digestiv ae
coloproctologica . Séo Paulo: Roca, 2001.
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CURSO DE MEDICINA - Mdédulo VI

Unidade Il - Satde da Mulher |

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
5 5 75

EMENTA:

Controle neuroendocrino da fisiologia menstrual; perturbagdes do ciclo menstrual;
sindrome pré-menstrual e dismenorreia; anticoncepgao hormonal; corrimento genital;
doencas sexualmente transmissiveis. Prevencdo e diagnostico precoce do cancer
ginecoldgico. Propedéutica mamaria; distopias genitais; climatério; dor pélvica aguda e
cronica. Atendimento ambulatorial e de enfermaria a mulher. Aspectos fisioldgicos e
patolégicos da gravidez, parto e puerpério. Politicas Publicas de Saude. Respeito a
diversidade de valores e opinifes. Avaliacdo do Trabalho em Saude. Protocolos e
diretrizes cientificamente reconhecidos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BEREK, J. S. Berek & Novak: tratado de ginecologia. 15. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2014.

PIATO, S. (Coord.). Ginecologia: diagndstico e tratamento. Barueri: Manole, 2007.

SILVEIRA, G. P. G. Ginecologia baseada em evidéncias. 2. ed. Sao Paulo: Atheneu,
2007.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
BRASIL. Gestacéo de alto risco : manual técnico. 5 ed. Brasilia, 2012.

HOFFMAN, B. L. Obstetricia de Williams: guia de estudo. 23 ed. Rio de Janeiro:
Revinter, 2014.

MONTENEGRO, C. A. B.; REZENDE FILHO, J. de; REZENDE, J. Obstetricia
fundamental. 13. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

ROSSI, P.; RIBEIRO, R. M. ; BARACAT, E. C. Manual de Ginecologia de consultério.
Sé&o Paulo: Atheneu: 2007.

SASS, N. OLIVEIRA, L. G. Obstetricia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo VI
Unidade IV - Gestdo em Saulde

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
8 4 4 120

EMENTA:

Principios da gestdo de sistemas e servi¢os de saude. Modelos de geréncia em saude
e de assisténcia a saude. Gestdo em saude no Brasil no contexto do Pacto pela Saude.
Saude Publica no Brasil e a Reforma Sanitaria Brasileira. Participacdo da comunidade
na Gestdo do SUS. Planejamento e programacao em saude. Funcbes Essenciais de
Saude Publica (FESP) nas Américas. Conselho Nacional de Secretarios de Saude
(CONASS). Planejamento estratégico. Gestdo administrativa e financeira.
Administragdo hospitalar. Cultura organizacional. Legislagdo social e gestdo de
pessoas.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

CHRISTENSEN, C. M.; GROSSNAM, J. H.; HWANG, J. Inovagcdo na gestao da
saude: solucdes disruptivas para reduzir custos e aumentar qualidade. Porto Alegre:
Bookman, 2009.

COUTO, R. C.; PEDROSA, T. M. G. Hospital: acreditacdo e gestdo em saude. 2 ed.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2007.

TEIXEIRA, C. F. Planejamento em saude: conceitos, métodos e experencias.
Salvador: EDUFBA, 2010.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BRASIL. Conselho Nacional de Secretarios de Saude. Sistema Unico de Saude.
Brasilia, 2007. (Progestores: para entender a gestdo do SUS, 1).

BRASIL. Saude Brasil 2014 : uma analise da situacdo de saude e das causas externas.
Brasilia, 2015.

BURMERSTER, H. Gestao da qualidade hospitalar . S&o Paulo: Saraiva, 2013.
CONASS. Gestao do trabalho e da educacéo na saude. Brasilia: CONASS, 2011.

LEE, F. Se Disney administrasse seu hospital: 9 % coisas que vocé mudaria. Porto
Alegre: Artmed, 2009.
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CURSO DE MEDICINA - Mdédulo VI
Unidade V - Atividades de Integracdo do Eixo de Des envolvimento Pessoal lll.

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
1 1 15

EMENTA:

Violéncia como processo soécio-histérico. Panorama da violéncia social no Brasil.
Violéncia e saude: indicadores de violéncia e maus-tratos. Familia e violéncia. Violéncia
contra a crianga,o adolecente, a mulher e de género. Atendimento no SUS a pacientes
vitimizados pela violéncia.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
MINAYO, M. C. S. Violéncia e satude. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2006.

ROMARO, R. A.; CAPITAO, C.G. (Org.). As faces da violéncia: aproximacdes,
pesquisas e reflexbes. Sao Paulo: Vetor, 2007.

SOUSA, S. M. G.; MOREIRA, M. I. C. Atendimento psicossocial de criancas e
adolescentes em situacdo de abuso sexual.  Goiania: Canone, 2012.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Comunicacdo e midia: para profissionais de atde
gue atuam no servico de atencdo para mulheres e adolescentes em situacao de
violéncia doméstica e sexual. Brasilia: MS, 2009.

HERMANN, L. M. Maria da Penha: lei com nome de mulher: violéncia doméstica e
familiar. Campinas: Servanda, 2007

MINAYO, M. C. S.; COIMBRA JUNIOR, C. E. A. (Org.). Criticas e atuantes: ciéncias
sociais e humanas em saude na américa latina. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2005.

OLIVEIRA, M. L. M.; SOUSA, S. M. G. Redescobrindo faces da violéncia sexual
contra criangas e adolescentes.  Goiania: Canone, 2010.

SANTOS, B. R.;ESBER, K. M.; SANTOS, I. B. C. Autores de violéncia sexual contra
cirancas e adolescentes: responsabilizacdao e atendimento psicoterapéutico. Goiania:
Canone, 2009.
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CURSO DE MEDICINA - Mdédulo VI
Unidade VI - Problema Integrador de Competéncias VI |l

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
1 1 15

EMENTA:

Processo saude-doencga do individuo e da populacdo em seus multiplos aspectos de
determinacao, ocorréncia e intervencao. Diagndstico, prognostico e conduta terapéutica
nas doencas que acometem o ser humano em todas as fases do ciclo bioldgico,
considerando-se os critérios da prevaléncia, letalidade e potencial de prevencao.
Processos fisiolégicos dos seres humanos (nascimento, crescimento e
desenvolvimento, envelhecimento e morte) e promocédo da saude. Andlise critica de
fontes, métodos e resultados. Identificacdo da necessidade de producdo de novos
conhecimentos. Disseminacao do conhecimento a pessoa e comunidade sob cuidado.
Raciocinio cientifico. Construgdo coletiva de conhecimento. Politicas Publicas de
Saude. Respeito a diversidade de valores e opinides. Avaliacdo do Trabalho em Saude.
Implementacéo de agbes transformadoras da sociedade em conjunto com usuérios do
SUS, movimentos sociais, profissionais e gestores das unidades de saude. Saude do
indigena.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION. Manual diagnostico e estatistico de
transtornos mentais: DSM-5. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2014.

COSTA JUNIOR, H. Qualidade e seguranca em saude: 0s caminhos da melhoria via
acreditacdo internacional. Sdo Paulo: Doc Content, 2015.

TOWNSEND, C. M. Sabiston: tratado de cirurgia: a base biologica da pratica cirargica
moderna. 18. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2010.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

LUCIANO, G. S. O indio brasileiro: 0 que vocé precisa saber sobre 0s povos 0s
indigenas no Brasil de hoje. Brasilia: Ministério da educacao, 2006.

MERRIT, R. Tratado de neurologia. 11. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2007.

MINIT, A.; BENTO, R. F.; BUTUGAN, O. Otorrinolaringologia: clinica e cirargica. 2.
ed. Sao Paulo: Atheneu, 2000.

TEIXEIRA, C. F. Planejamento em saude: conceitos, métodos e experencias.
Salvador: EDUFBA, 2010.

ROMARO, R. A.; CAPITAO, C.G. (Org.). As faces da violéncia: aproximacdes,
pesquisas e reflexdes. Sao Paulo: Vetor, 2007.
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CURSO DE MEDICINA - Mdédulo VI
Unidade VII - Atividade Integradora VIII

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Avaliacdo de conteudos relativos ao Eixo Teorico-Préatico Integrado e ao Eixo de
Desenvolvimento Pessoal contemplados nas Unidades do Médulo VIII.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BEREK, J. S. Berek & Novak: tratado de ginecologia. 15. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2014.

GOLDMAN, L.; AUSIELLO, D. Cecil: tratado de medicina interna. 24. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2014.

TEIXEIRA, C. F. Planejamento em saude: conceitos, métodos e experencias.
Salvador: EDUFBA, 2010.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

CARVALHO, M. A. P.; LANNA, C. C. D.; BERTOLO, M. B. Reumatologia, diagndstico
e tratamento. 3. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2008.

KANSKI, J. J. Oftalmologia clinica. 5. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2004.

MAFFEI, F. H. de A. Doencgas vasculares periféricas. 3. ed. Rio de Janeiro: MEDSI,
2002.

MINAYO, M. C. S. Violéncia e satude. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2006.

PEREIRA, M. G. Epidemiologia: teoria e pratica. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2013.

STOELTING, R. K.; MILLER, R. D. Bases de anestesia. 4. ed. Sao Paulo: Roca, 2004.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo VIII
Unidade VIII - Trabalho de Conclusdo de Curso lll

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO |TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Andlise critica de fontes, métodos e resultados. Elaboracéo do artigo cientifico e defesa
perante banca examinadora.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

CAMPANA, A. O. et al. Investigacdo cientifica na area médica. = Barueri: Manole,
2001.

COSTA, M. A. F.; COSTA, M. F. B. Projeto de pesquisa: entenda e faca. Petrépolis:
Vozes, 2011.

GIL, A. C. Como elaborar projetos de pesquisa. 5. ed. Séo Paulo: Atlas, 2010.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

LAKATOS, E.V., MARCONI, M. A. Fundamentos de metodologia cientifica. 7. ed.
Sé&o Paulo: Atlas, 2010.

MINAYO, M. C. S. O desafio do conhecimento: pesquisa qualitativa em saude. Rio
de Janeiro: Hucitec, 1994.

SEVERINO, A. J. Metodologia do trabalho cientifico. 23. ed. Sdo Paulo: Cortez,
2007.

SILVA, M. Normas para elaboragéo e apresentacdo de trabalho s académicos na
UCG: modalidades, formatacao e referéncias. Goiania: Ed. da UCG, 2002.

VIEIRA, S; HOSSNE, W. S. Metodologia cientifica para a area de saude. Rio de
Janeiro: Campus, 2001.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo 1X
Unidade | - Clinica Médica |

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
15 1 1 13 225

EMENTA:

Diagnéstico clinico, laboratorial e por imagem, tratamento, prevencdo e diagnosticos
diferenciais das doencas mentais, endocrinas, gastrointestinais e reumaticas.
Atendimento ambulatorial. Atendimento em plantdo e treinamento em Suporte
avancado de vida. Relacdo médico-paciente. A morte e o morrer. Cuidados paliativos.
Anamnese espiritual. Espiritualidade no cuidado com o paciente. Politicas Publicas de
Saude. Respeito a diversidade de valores e opinides. Avaliacdo do Trabalho em Saude.
Protocolos e diretrizes cientificamente reconhecidos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

GOLDMAN, L.; AUSIELLO, D. Cecil: tratado de medicina interna. 24. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2014.

GONGCALEZ, R. F.; BRANCO, R. A relagdo com o paciente: teoria, ensino e pratica.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2003.

LOPES, A. C. Tratado de clinica médica. 2 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2009.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ABREU, I. P. H. Saude Integral: conexdes com as tradicdes da antiguidade e com a
ciéncia moderna. Sao Paulo: All Print, 2015.

KRONENBERG, H. Williams textbook of endocrinology. 11" ed. Philadelphia:
Elsevier Saunders, c2008.

KUBLER-ROSS, E. Sobre a morte e 0 morrer. 0 que 0s doentes terminais tem para
ensinar a medicos, enfermeiras, religiosos e aos seus proprios parentes. 8 ed. Séo
Paulo: Martins Fontes, 1998.

MORAES FILHO, J. P. P. Tratado de enfermidades gastrintestinais e pancreat icas.
Séao Paulo: Roca, 2008.

MOREIRA, C.; PINHEIRO, G. R. C.; MARQUES NETO, J. F. Reumatologia essencial.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2009.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo IX
Unidade Il - Clinica Cirurgica Il

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
14 14 210

EMENTA:

Diagnéstico clinico, cirdrgico, laboratorial e por imagem, tratamento, prevencao e
diagnosticos diferenciais das doencas em cirurgia geral, urologia, proctologia e
neurocirurgia, em ambientes de internagdo, ambulatorial e de urgéncia e emergéncia.
Acompanhamento pré-anestésico, anestésico e de recuperacao anestésica a pacientes
submetidos a procedimentos cirlrgicos. Politicas Publicas de Saude. Respeito a
diversidade de valores e opinides. Avaliacdo do Trabalho em Saude. Protocolos e
diretrizes cientificamente reconhecidos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

AGUIAR, P. H. P. Tratado de técnica operatdria em neurocirurgia. Séo Paulo:
Atheneu, 2009.

MATOS, D.; FERNANDES, L. C.; SAAD, S. S. Guia de coloproctologia. Barueri:
Manole, 2004.

MC ANINCH, J. W.; TANAGHA, E. Urologia geral de Smith. 17. ed. Porto Alegre:
Artmed, 2010.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

MATOS, D.; SAAD, S. S.; FERNANDES, L. C. Guia de coloproctologia. Barueri:
Manole, 2004.

NITRINI, R.; BACHESCHI, L. A. A neurologia que todo médico deve saber. 2. ed.
S&o Paulo: Atheneu, 2003.

RASSLAN, S.; RODRIGUES, J. J. G.; MACHADO, M. C. C. Clinica cirdargica. Barueri:
Manole, 2008. 2 v.

SAKAI, P. Tratado de endoscopia digestiva diagnostica e terap  éutica: intestino
delgado, célon e reto. Sdo Paulo: Atheneu, 2008. v. 4.

WEIN, A. J. et al. Campbell - Walsh urology. 9" ed. Philadelphia: Elsevier Saunders,
2007.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo IX
Unidade Il - Internato Rural
) . ) ) 3 HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO |PRATICA |ORIENTACAO |[TOTAIS
14 14 210
EMENTA:

Atendimento ambulatorial em Atenc¢édo Basica em comunidade especifica do interior do
Estado. Analise critica de fontes, métodos e resultados. Identificacdo da necessidade
de producdo de novos conhecimentos. Disseminacao do conhecimento a pessoa e
comunidade sob cuidado. Raciocinio cientifico. Construcéo coletiva de conhecimento.
Politicas Publicas de Saude. Respeito a diversidade de valores e opinifes. Avaliacdo
do Trabalho em Saude. Implementacdo de acdes transformadoras da sociedade em
conjunto com usuarios do SUS, movimentos sociais, profissionais e gestores das
unidades de saude.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BRAUNWALD, E. et al. Medicina interna de Harrison. 17. ed. Porto Alegre: McGraw
Hill, 2008.

GOLDMAN, L.; AUSIELLO, D. Cecil: tratado de medicina interna. 24. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2014.

LOPES, A. C. Tratado de clinica médica. 2 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2009

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION. Manual diagnéstico e estatistico de
transtornos mentais: DSM-5. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2014.

MACIEL FILHO, R.; BRANCO, M. A. F. Rumo ao interior: médicos, salde da familia e
mercado de trabalho. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2008.

PORTO, C. C. Semiologia médica. 7.ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

RAMOS JUNIOR, J. Semiotécnica da observacao clinica. Rio de Janeiro: Sarvier,
1998.

VERONESI, R.; FOCACCIA, R. Tratado de infectologia. 4. ed. Sdo Paulo: Atheneu,
2010
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CURSO DE MEDICINA - Médulo I1X
Unidade IV - Problema Integrador de Competéncias IX

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Processo saude-doencga do individuo e da populacdo em seus multiplos aspectos de
determinacao, ocorréncia e intervencao. Diagndstico, prognostico e conduta terapéutica
nas doencas que acometem o ser humano em todas as fases do ciclo bioldgico,
considerando-se os critérios da prevaléncia, letalidade e potencial de prevencéo.
Processos fisiolégicos dos seres humanos (nascimento, crescimento e
desenvolvimento, envelhecimento e morte) e promocédo da saude. Andlise critica de
fontes, métodos e resultados. Identificacdo da necessidade de producdo de novos
conhecimentos. Disseminacao do conhecimento a pessoa e comunidade sob cuidado.
Raciocinio cientifico. Construgdo coletiva de conhecimento. Politicas Publicas de
Saude. Respeito a diversidade de valores e opinides. Avaliacdo do Trabalho em Saude.
Implementacéo de agbes transformadoras da sociedade em conjunto com usuérios do
SUS, movimentos sociais, profissionais e gestores das unidades de saude.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

ANDREASEN, N. C.; BLACK, D. W. Introducdo a psiquiatria. 4. ed. Porto Alegre:
Artmed 20009.

BERENS, M. A. Paradigma da complexidade: metodologia de projetos, contratos
didaticos e portfolios. Petrépolis: Vozes, 2006.

MORAES, FILHO, J. P. P. Tratado de enfermidades gastrintestinais e pancreat icas.
Séo Paulo: Roca, 2008.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA. Assisténcia segura: uma
reflexdo tedrica aplicada a pratica. Brasilia, 2013.

BRAUNWALD, E. et al. Medicina interna de Harrison. 17. ed. Porto Alegre: McGraw
Hill, 2008.

LOBOSQUE, A. M.; SILVA, C.R. Saude mental: marcos conceituais e campos de
pratica. Belo Horizaonte: Conselho Regional de Psicologia, 2013.

MACIEL FILHO, R.; BRANCO, M. A. F. Rumo ao interior: médicos, salde da familia e
mercado de trabalho. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2008.

RIBEIRO, M. S. Ferramentas para descomplicar a atencdo basica em s aulde
mental. Juiz de Fora: Ed. da UFJF, 2007.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo 1X
Unidade VIII - Atividade Integradora IX

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTARIO:

Avaliacdo de conteudos relativos ao Eixo Teorico-Préatico Integrado e ao Eixo de
Desenvolvimento Pessoal contemplados nas Unidades do Mdodulo 1X.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

GOLDMAN, L.; AUSIELLO, D. Cecil: tratado de medicina interna. 24. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2014.

MORAES FILHO, J. P. P. Tratado de enfermidades gastrintestinais e pancreat icas.
S&o Paulo: Roca, 2008.

TOWNSEND, C. M. Sabiston: tratado de cirurgia: a base bioldgica da pratica cirargica
moderna. 17. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2007.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

AGUIAR, P. H. P. Tratado de técnica operatéria em neurocirurgia. Séao Paulo:
Atheneu, 2009.

MACIEL FILHO, R.; BRANCO, M. A. F. Rumo ao interior: médicos, salde da familia e
mercado de trabalho. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2008.

MATOS, D.; FERNANDES, L. C.; SAAD, S. S. Guia de coloproctologia. Barueri:
Manole, 2004.

MC ANINCH, J. W.; TANAGHA, E. Urologia geral de Smith. 17. ed. Porto Alegre:
Artmed, 2010.

MOREIRA, C.; PINHEIRO, G. R. C.; MARQUES NETO, J. F. Reumatologia essencial.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2009.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo X
Unidade | - Saude da Mulher Il

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
15 15 225

EMENTA:

Eventos fisioldgicos em obstetricia. Diagndstico clinico, cirdrgico, laboratorial e por
imagem, tratamento, prevencdo e diagndsticos diferenciais das doencas que
acometem o aparelho genital feminino. Modifica¢des fisioldgicas da gravidez a as suas
intercorréncias. Acompanhamento da gestante no ciclo gravido-puerperal, assisténcia
ao parto e ao puerpério. Politicas Publicas de Saude. Respeito a diversidade de
valores e opinides. Avaliacdo do Trabalho em Saude. Protocolos e diretrizes
cientificamente reconhecidos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BEREK, J. S. Berek & Novak: tratado de ginecologia. 15. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2014.

PIATO, S. (Coord.). Ginecologia: diagndstico e tratamento. Barueri: Manole, 2007.

SILVEIRA, G. P. G. Ginecologia baseada em evidéncias. 3. ed. Sao Paulo: Atheneu,
2012.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
BRASIL. Gestacéo de alto risco : manual técnico. 5 ed. Brasilia, 2012.

HOFFMAN, B. L. Obstetricia de Williams: guia de estudo. 23 ed. Rio de Janeiro:
Revinter, 2014.

MONTENEGRO, C. A. B.; REZENDE FILHO, J. de; REZENDE, J. Obstetricia
fundamental. 13. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

ROSSI, P.; RIBEIRO, R. M. ; BARACAT, E. C. Manual de Ginecologia de consultério.
Sé&o Paulo: Atheneu: 2007.

SASS, N. OLIVEIRA, L. G. Obstetricia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.
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CURSO DE MEDICINA - Mddulo X
Unidade Il - Salde da Crianca e do Adolescente Il

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
16 16 240

EMENTA:

Assisténcia ao Recém-Nascido (RN): assisténcia durante o parto, amamentagdo e
vacinacdo. Semiologia, etiopatogenia, fisiopatologia, quadro clinico, diagnéstico,
tratamento e prevencdo dos principais agravos a saude do RN. Semiologia,
etiopatogenia, fisiopatologia, quadro clinico, diagnéstico, tratamento e prevencdo dos
principais agravos a saude da crianga. Atendimento ao adolescente: crescimento e
desenvolvimento puberal, baixa estatura familiar e atraso constitucional do
crescimento, estagios de Tanner e retardo puberal, manejo de curvas pondero-estatural
e do indice de Massa Corporal (IMC). Semiologia, etiopatogenia, fisiopatologia, quadro
clinico, diagnostico, tratamento e prevencdo dos principais agravos a saude do
adolescente. Politicas Publicas de Saude. Respeito a diversidade de valores e
opinides. Avaliacdo do Trabalho em Saude. Protocolos e diretrizes cientificamente
reconhecidos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
LEAO, E. Pediatria ambulatorial. 4. ed. Belo Horizonte: Coopmed, 2005.

MARCONDES, E. et al. Pediatria basica: tomo I: pediatria geral e neonatal. 9. ed. Sao
Paulo: Sarvier, 2003.

SEGRE, C. A. M. Perinatologia: fundamentos e pratica. 2. ed. rev. e atual. Sdo Paulo:
Sarvier, 2009.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ANCONA LOPEZ, F.; CAMPOS JUNIOR, D. Tratado de pediatria. Barueri: Manole,
2010.

FRANCOSO, L. A.; GEJER, D.; REATO, L. de F. N. Sexualidade e saude
reprodutiva na adolescéncia. Sé&o Paulo: Atheneu, 2001.

KLIEGMAN, R. Nelson: tratado de pediatria. 18. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2009.

MENDONCA, D. R.; MOREIRA, D. E. Q.; SILVA, L. R. Pronto atendimento em
pediatria. 2. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2006.

MURAHOVSCHI, J. Pediatria: diagnostico + tratamento. 7. ed. rev. e atual. S&do Paulo:
Sarvier, 2013.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo X
Unidade Il - Salde da Familia Il

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
10 10 150

EMENTA:

Atendimento a todos os programas da Estratégia de Saude da Familia. Atendimento a
gestante. Acompanhamento do crescimento e desenvolvimento das criancas.
Realizac&o de consultas domiciliares. Participagao de todos os “Dias D” de campanhas,
de reunibes dos Conselhos Locais de Saude e Forum de Saude. Fortalecimento do
trabalho multiprofissional e da abordagem interdisciplinar. Andlise critica de fontes,
meétodos e resultados. lIdentificacdo da necessidade de producdo de novos
conhecimentos. Disseminacao do conhecimento a pessoa e comunidade sob cuidado.
Raciocinio cientifico. Construcdo coletiva de conhecimento. Politicas Publicas de
Saude. Respeito a diversidade de valores e opinides. Avaliagdo do Trabalho em Saude.
Implementacdo de acdes transformadoras da sociedade em conjunto com usuarios do
SUS, movimentos sociais, profissionais e gestores das unidades de saude.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

DUNCAN, B. B. et al. Medicina Ambulatorial: condutas de atencao primaria baseadas
em evidéncias. 4 ed. Porto Alegre: Artmed, 2013

GUSSO, G.; LOPES, J. M. C. (Org.). Tratado de medicina de familia e comunidade:
principios, formacao e pratica. Porto Alegre: Artmed, 2012.

GONZALEZ, R. F.; BRANCO, R. A relacdo com o paciente: teoria, ensino e pratica.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2003.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BRAUNWALD, E. et al. Medicina interna de Harrison. 17. ed. Porto Alegre: McGraw
Hill, 2008.

GOLDMAN, L.; AUSIELLO, D. Cecil: tratado de medicina interna. 24. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2014.

LOPES, A. C. Tratado de clinica médica. 2 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2009 .

PORTO, C. C. Semiologia médica. 7.ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

RAMOS JUNIOR, J. Semiotécnica da observacdo clinica. Rio de Janeiro: Sarvier,
1998.
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CURSO DE MEDICINA - Mddulo X
Unidade IV - Medicina Legal

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Medicina Legal. Exames periciais. Tanatologia. Traumatologia, sexologia e psiquiatria
forense. Documentos médicos-legais. Legislacao.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
FRANCA, G. V. Medicina legal. 10. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2015.
GOMES, H. Medicina legal. 33 ed. Rio de Janeiro: Freitas Bastos, 2004.

HERCULES, H. C. (Ed.). Medicina legal: texto e atlas. 2. ed. Sdo Paulo: Atheneu,
2014.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ALCANTARA, H. R. Pericia médica judicial. 2. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2006.

BENFICA, F. S.; VAZ, H. Medicina legal. 3. ed. Porto Alegre: Livraria do Advogado,
2015.

CROCE, D. C. Manual de medicina legal. 8. ed. S&o Paulo: Saraiva, 2012.
DEL-CAMPO, E. R. A. Medicina Legal . 3 ed. Sao Paulo: Saraiva, 2007.
FRANCA, G. V. Direito médico. Rio de Janeiro: Forense, 2007.
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CURSO DE MEDICINA - Mddulo X
Unidade V- Problema Integrador de Competéncias X

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Processo saude-doencga do individuo e da populacdo em seus multiplos aspectos de
determinacao, ocorréncia e intervencao. Diagndstico, prognostico e conduta terapéutica
nas doencas que acometem o ser humano em todas as fases do ciclo bioldgico,
considerando-se os critérios da prevaléncia, letalidade e potencial de prevencao.
Processos fisiolégicos dos seres humanos (nascimento, crescimento e
desenvolvimento, envelhecimento e morte) e promocédo da saude. Andlise critica de
fontes, métodos e resultados. Identificacdo da necessidade de producdo de novos
conhecimentos. Disseminacao do conhecimento a pessoa e comunidade sob cuidado.
Raciocinio cientifico. Construgdo coletiva de conhecimento. Politicas Publicas de
Saude. Respeito a diversidade de valores e opinides. Avaliacdo do Trabalho em Saude.
Implementacéo de agbes transformadoras da sociedade em conjunto com usuérios do
SUS, movimentos sociais, profissionais e gestores das unidades de saude.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BEREK, J. S. Berek & Novak: tratado de ginecologia. 15. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2014.

LEAO, E. Pediatria ambulatorial. 4. ed. Belo Horizonte: Coopmed, 2005.
SASS, N. OLIVEIRA, L. G. Obstetricia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BENFICA, F. S.; VAZ, H. Medicina legal. 3. ed. Porto Alegre: Livraria do Advogado,
2015.

CASSIANI, S. H. B. Hospitais e medicamentos : impacto na seguranca dos pacientes.
Séao Paulo: Yendis, 2010.

DUNCAN, B. B. et al. Medicina Ambulatorial: condutas de atencao primaria baseadas
em evidéncias. 4 ed. Porto Alegre: Artmed, 2013

MARCONDES, E. et al. Pediatria basica: tomo I: pediatria geral e neonatal. 9. ed. Sao
Paulo: Sarvier, 2003.

MONTENEGRO, C. A. B.; REZENDE FILHO, J. de; REZENDE, J. Obstetricia
fundamental. 13. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.
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CURSO DE MEDICINA - Mddulo X
Unidade VI - Atividade Integradora X

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Avaliacdo de conteudos relativos ao Eixo Teorico-Préatico Integrado e ao Eixo de
Desenvolvimento Pessoal contemplados nas Unidades do Mdédulo X.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BEREK, J. S. Berek & Novak: tratado de ginecologia. 15. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2014.

MARCONDES, E. et al. Pediatria basica: tomo I: pediatria geral e neonatal. 9. ed. S&o
Paulo: Sarvier, 2003.

MONTENEGRO, C. A. B.; REZENDE FILHO, J. de; REZENDE, J. Obstetricia
fundamental. 13. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

DUNCAN, B. B. et al. Medicina Ambulatorial: condutas de atencao primaria baseadas
em evidéncias. 4 ed. Porto Alegre: Artmed, 2013

FRANCA, G. V. Medicina legal. 10. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2015.

FRANCOSO, L. A.; GEJER, D, REATO, L. de F. N. Sexualidade e saude
reprodutiva na adolescéncia. Sé&o Paulo: Atheneu, 2001.

MURAHOVSCHI, J. Pediatria: diagnostico + tratamento. 7. ed. rev. e atual. Sdo Paulo:
Sarvier, 2013.

SEGRE, C. A. M. Perinatologia: fundamentos e pratica. 2. ed. rev. e atual. Sdo Paulo:
Sarvier, 2009.
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CURSO DE MEDICINA - Moédulo Xl
Unidade | - Urgéncia e Emergéncia

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
15 1 14 225

EMENTA:

Atendimento clinico e cirdrgico a pacientes em urgéncia e emergéncia realizado em
Hospital Terciario. Emergéncia clinica em neurologia. Cirurgia do trauma e abdome
agudo. Cirurgia tordcica e broncosocopia. Cirurgia vascular. Comunicacdo de mas
noticias e de morte. Prontuario eletrébnico e comunicacdo médica na era digital.
Politicas Publicas de Saude. Respeito a diversidade de valores e opinifes. Avaliacdo
do Trabalho em Saude. Protocolos e diretrizes cientificamente reconhecidos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

GUNDERMAN, R. B. Fundamentos de radiologia: apresentacao clinica, fisiopatologia,
técnica de imagens. 2. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2007.

MARTINS, H. S.; DAMASCENO, M. C. T.; AWADA, S. B. Pronto socorro:
diagnostico, tratamento em emergéncia. Barueri: Manole, 2008.

MARTINS, H. S. et al. Emergéncias clinicas: abordagem pratica. 9 ed. Barueri:
Manole, 2014.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

AEHLERT, B. ACLS, suporte avancado de vida em cardiologia: emergéncias em
cardiologia. 4 ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2013.

BACELAR, T. S.; BRITO, C. A. A. Condutas em emergéncias médicas. Rio de
Janeiro: MEDSI, 2003.

DAMASCENO, M. C. T.; AWADA, S. B. Pronto-socorro: diagndstico e tratamento em
emergéncia. 2 ed. Barueri: Manole, 2008.

NATIONAL ASSOCIATION OF EMERGENCY MEDICAL TECHNICIANS (ESTADOS
UNIDOS). Atendimento pré-hospilatar ao traumatizado PHTLS . Rio de Janeiro:
Elsevier, 2012.

PIRES, M. T.B. Erazo manual de urgéncias em protno-socorro. 6 ed. Rio de
Janeiro: Medsi, 2002.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo XI
Unidade Il - Clinica Médica Il

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
14 1 13 210

EMENTA:

Semiologia, etiopatogenia, fisiopatologia, quadro clinico, diagndstico, tratamento e
prevencao das principais doencas em nefrologia, pneumologia, geriatria e do sistema
cardiovascular. Correlacdo dos sistemas cardiologico, respiratério e urinario no
processo saude-doenca. Atendimento ambulatorial e de enfermaria relacionado a
doencas cardiovasculares, pulmonares, renais e geriatricas. Principais métodos
diagnosticos em Cardiologia: métodos graficos, estudo hemodindmico e
Ecocardiografia. Politicas Publicas de Saude. Respeito a diversidade de valores e
opinides. Avaliacdo do Trabalho em Saude. Protocolos e diretrizes cientificamente
reconhecidos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BRAUNWALD, E. et al. Medicina interna de Harrison. 17. ed. Porto Alegre: McGraw
Hill, 2008.

GOLDMAN, L.; AUSIELLO, D. Cecil: tratado de medicina interna. 24. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2014.

IRWIN, R. S.; RIPPE, J. M. Terapia intensiva. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2010.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ADELMAN, A. M.; DALY, M. P. 20 problemas mais comuns em geriatria. Rio de
Janeiro: Revinter, 2004.

BRAUNWALD, E.; BONOW, R. ZIPES, D. P. Braunwald: tratado de doencas
cardiovasculares. 9. ed. Rio de Janeiro: Elsevier Saunders, 2013.

KNOBEL, E. Condutas no paciente grave. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2006.

RIELLA, M. C. Principio de nefrologia e disturbios hidroeletrolit icos. 4. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2003.

TARANTINO, A. B. Doencas pulmonares. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2008.

XAVIER, R. M.; ALBUQUERQUE, G. C.; BARROS, E. Laboratorio na pratica clinica.
2. ed. Porto Alegre: Artmed, 2010.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo Xl
Unidade 1l - Clinica Cirtrgica lll

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
14 14 210

EMENTA:

Diagnéstico clinico, cirdrgico, laboratorial e por imagem, tratamento, prevencao e
diagnosticos diferenciais das doencas em ortopedia, oftalmologia, otorrinolaringologia e
da cabeca e pescoco. Principios basicos de cirurgia plastica, queimaduras, enxerto de
pele, retalhos, tumores de pele e cicatrizacdo de feridas. Politicas Publicas de Saude.
Respeito a diversidade de valores e opinides. Avaliacdo do Trabalho em Saude.
Protocolos e diretrizes cientificamente reconhecidos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

ALBERT, D. M.; MILLER, J.W.; DIMITRI, T.A. Albert & Jakobiec’s: principles and
practice of opthalmology. 3™ ed. Philadelphia: Saunders, 2008.

BRANDAO, L. G.; BRESCIA, M. D. G. Cirurgia de cabeca e pescoco : fundamentos
para a graduacdo médica. Sao Paulo: Sarvier, 2011.

FRANCO, T. Principios de cirurgia plastica. = Sao Paulo: Atheneu, 2002.

HERBERT, S. et al. Ortopedia e traumatologia: principios e pratica. 4. ed. Porto
Alegre: Artmed, 2009.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

DE VITA JUNIOR., V. T.; LAWRENCE, T. S.; ROSENBERG, S. A. De Vita, Hellman,
and Rosenberg’s cancer: principles and practice of oncology. New York: Lippincott
Williams and Wilkins, 2008.

HUNGRIA, H. Otorrinolaringologia. 9. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2010.
KANSKI, J. J. Oftalmologia clinica. 5. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2004.

LIMA JUNIOR, E. M. Tratado de queimaduras no pacientes agudo. 2 ed. S&o Paulo:
Atheneu, 2008.

MORAN, C. G.; RUEDI, T. P.; BUCKLEY, R. E. Principios ao tratamento das fraturas.
2. ed. Porto Alegre: Artmed, 2007.
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CURSO DE MEDICINA - Moédulo Xl
Unidade IV - Problema Integrador de Competéncias XI

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Processo saude-doencga do individuo e da populagcdo em seus multiplos aspectos de
determinacao, ocorréncia e intervencao. Diagndstico, prognostico e conduta terapéutica
nas doencas que acometem o ser humano em todas as fases do ciclo bioldgico,
considerando-se os critérios da prevaléncia, letalidade e potencial de prevencao.
Processos fisiolégicos dos seres humanos (nascimento, crescimento e
desenvolvimento, envelhecimento e morte) e promocédo da saude. Andlise critica de
fontes, métodos e resultados. Identificacdo da necessidade de producdo de novos
conhecimentos. Disseminacao do conhecimento a pessoa e comunidade sob cuidado.
Raciocinio cientifico. Construgdo coletiva de conhecimento. Politicas Publicas de
Saude. Respeito a diversidade de valores e opinides. Avaliacdo do Trabalho em Saude.
Implementacéo de agbes transformadoras da sociedade em conjunto com usuérios do
SUS, movimentos sociais, profissionais e gestores das unidades de saude.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

ADELMAN, A. M.; DALY, M. P. 20 problemas mais comuns em geriatria. Rio de
Janeiro: Revinter, 2004.

IRWIN, R. S.; RIPPE, J. M. Terapia intensiva. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2010.

RIELLA, M. C. Principios de nefrologia e disturbios hidroeletro liticos. 4. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2003.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BRAUNWALD, E.; BONOW, R.; ZIPES, D. P. Braunwald: tratado de doencas
cardiovasculares. 9. ed. Rio de Janeiro: Elsevier Saunders, 2013.

FRANCO, T. Principios de cirurgia plastica. = Sao Paulo: Atheneu, 2002.

GOLDMAN, L.; AUSIELLO, D. Cecil: tratado de medicina interna. 24. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2014.

MARTINS, H. S.; DAMASCENO, M. C. T.; AWADA, S. B. Pronto socorro: diagnéstico,
tratamento em emergéncia. Barueri: Manole. 2008.

PIRES, M. T.B. Erazo manual de urgéncias em protno-socorro. 6 ed. Rio de
Janeiro: Medsi, 2002.
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CURSO DE MEDICINA - Moédulo Xl
Unidade V — Atividade Integradora XI

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Avaliacdo de conteudos relativos ao Eixo Teorico-Préatico Integrado e ao Eixo de
Desenvolvimento Pessoal contemplados nas Unidades do Mdodulo XI.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

ALBERT, D. M.; MILLER, J. W.; DIMITRI, T. A. Albert & Jakobiec’s: principles and
practice of opthalmology. 3rd ed. Philadelphia: Elsevier Saunders, 2008.

COSTA, S. S. et al. Otorrinolaringologia:  principios e pratica. 2. ed. Porto Alegre:
Artmed, 2006.

KASPER, D. L. et al. Harrison's: principles of internal medicine. 19th ed. USA: McGraw
Hill Medical, 2015.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ADELMAN, A. M.; DALY, M. P. 20 problemas mais comuns em geriatria. Rio de
Janeiro: Revinter, 2004.

BRANDAO, L. G.; BRESCIA, M. D. G. Cirurgia de cabeca e pescoco : fundamentos
para a graduacdo médica. S&o Paulo: Sarvier, 2011.

HERBERT, S. et al. Ortopedia e traumatologia: principios e pratica. 4. ed. Porto
Alegre: Artmed, 2009.

IRWIN, R. S.; RIPPE, J. M. Terapia intensiva. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2010.

PIRES, M. T.B. Erazo manual de urgéncias em pronto-socorro. 6 ed. Rio de
Janeiro: Medsi, 2002.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo XII
Unidade | - Saude da Mulher 11l

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
14 1 13 210

EMENTA:

Atendimento clinico, diagndstico e tratamento clinico e cirargico dos principais agravos
do trato genital feminino e a saude mamaria da mulher. Principais métodos
contraceptivos. Atendimento eletivo clinico, diagndstico e investigacdo basica ao casal
infértil. Técnicas de reproducdo assistida. Atendimento eletivo clinico a gestante de
risco habitual em regime ambulatorial. Acompanhamento, evolugéo clinica e tratamento
a gravida com gestacdo de alto risco em ambiente de internacdo e ambulatorial.
Grupos Balint. Formacéo de atitudes médicas. Desenvolvimento da identidade médica.
Aspectos historicos do trabalho médico. Residéncia médica. A satisfacdo do médico
com o seu trabalho. Politicas Publicas de Saude. Respeito a diversidade de valores e
opinides. Avaliacdo do Trabalho em Saude. Protocolos e diretrizes cientificamente
reconhecidos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BEREK, J. S. Berek & Novak: tratado de ginecologia. 15. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2014.

MONTENEGRO, C. A. B.; REZENDE FILHO, J. de; REZENDE, J. Obstetricia
fundamental. 13. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

SILVEIRA, G. P. G. Ginecologia baseada em evidéncias. 3. ed. Sdo Paulo: Atheneu,
2012.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

MARTINS, L A. N. Residéncia médica: estresse e crescimento. Sao Paulo: Casa do
Psicologo, 2005. (Temas de psicologia e educacédo meédica).

MELLO FILHO, J. (Org.). Identidade médica: implicacdes historicas e antropoldgicas.
Sao Paulo: Casa do Psicélogo, 2006. (Temas de psicologia e educacdo médica).

SASS, N.; OLIVEIRA, L. G. Obstetricia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.
PIATO, S. Ginecologia: diagnostio e tratamento. Barueri: Manole, 2008.

ROSSI, P.; RIBEIRO, R. M. BARACAT, E. C. Manual de ginecologia de consultorio
Sé&o Paulo: Atheneu, 2007.
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CURSO DE MEDICINA - Mdédulo XIi
Unidade Il - Satde da Crianca e do Adolescente I

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
17 17 255

EMENTA:

Unidade de Terapia Intensiva (UTI) Neonatal. Reanimacédo neonatal. Controle de
infeccdo em UTI. NocOes de suporte respiratério. Doencas comuns de UTI Neonatal.
Nutricio do RN prematuro. Equipamentos de UTI Neonatal. Planejamento e
acompanhamento de alta do RN. Atendimento clinico e cirargico a crianca, com
avaliacdo da indicacao, do tempo cirargico dos agravos cirargicos a saude da crianca.
Semiologia, etiopatogenia, fisiopatologia, quadro clinico, diagndstico clinico e por
imagem, tratamento e prevencdo das principais doencas mentais, enddcrinas,
gastrointestinais, reumatoldgicas, nefrologicas, onco-hematologicas,
otorrinolaringologicas, neuroldgicas e cardiorespiratdrias da crianca e adolescente.
Abordagem dos principais ensaios laboratorias utilizados em pediatria: (Teste do
Pezinho, Enzimas Clinicas, Investigagcdo laboratorial das diarréias) e na investigacéo
laboratorial de Pré-natal (coleta de sangue fetal e doencgas congénitas trasplacentarias).
Politicas Publicas de Saude. Respeito a diversidade de valores e opinifes. Avaliacdo
do Trabalho em Saude. Protocolos e diretrizes cientificamente reconhecidos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
KLIEGMAN, R. Nelson: tratado de pediatria. 18. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2009.

LOPES, A. A.; TANAKA, A. C. S. Emergéncia em Cardiologia pediatrica. Sé&o Paulo:
Atheneu, 2007.

RODRIGUES, F. P. M.; MAGALHAES, M. Normas e condutas em neonatologia. 2.
ed. S&o Paulo: Atheneu, 2011.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ANCONA LOPES, F.; CAMPOS JUNIOR, D. Tratado de pediatria. Barueri: Manole,
2010

MONTE, O.; CAMPANER, A. B. Endocrinologia para o pediatra. 3. ed. Sdo Paulo:
Atheneu, 2006.

RODRIGUES, J. C. et al. Doencas respiratérias. 2 ed. Sdo Paulo: Manole, 2011.

SILVA, C. A. A. (Coord.). Doencas reumaticas na crianca e no adolescente. 2. ed.
Barueri: Manole, 2010.

XAVIER, R. M. et al. Laboratério na pratica clinica. 2. ed. Porto Alegre: Artmed,
2010.
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CURSO DE MEDICINA - Mdédulo XII
Unidade Il - Infectologia e Dermatologia
HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO |PRATICA |ORIENTACAO |TOTAIS
11 11 165
EMENTA:

Atendimento ambulatorial e hospitalar aos pacientes com doencas infectoparasitarias.
Controle de Infeccbes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS). Controle de
bactérias multirresistentes. Aconselhamento em DST/HIV. Esquemas de imunizagéo
para criancas, adolescentes, adultos e idosos. Formulacdo de atestado médico.
Atendimento ambulatorial a pacientes com doencas dermatoldgicas. Preenchimento
adequado do prontuario médico. Politicas Publicas de Saude. Respeito a diversidade
de valores e opinides. Avaliacdo do Trabalho em Saude. Protocolos e diretrizes
cientificamente reconhecidos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

ANDRADE, J. G.; PEREIRA, L. I. A (Org.). Manual pratico de doencas
transmissiveis. Goiania: Ed. da UFG, 2003.

AZULAY, R. D.; AZULAY-ABULAFIA, L.; AZULAY, D. R. Dermatologia. 5. ed. rev. e
atual. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2008.

VERONESI, R.; FOCACCIA, R. Tratado de infectologia. 4. ed. S&o Paulo: Atheneu,
2010.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA. Assisténcia segura: uma
reflexdo teorica aplicada a prética. Brasilia, 2013.

COUTO, R. C.; PEDROSA, T. M. G. Infeccéo relacionada a assisténcia e outras
complicacbes nédo infecciosas: rotinas e procediment 0s. 3 ed. Rio de Janeiro:
Medbook, 2012.

FARHAT, C.K.; CARVALHO, L. H. F. R. SUCCI, R. C. M. Infectologia pediatrica. 3 ed.
Sao Paulo: Atheneu, 2008.

SAMPAIO, S. A. P.; RIVITTI, E. A. Dermatologia. 3. ed. Porto Alegre: Artmed, 2007.

TAVARES, W. Manual de Antibidticos e quimioterdpicos antiinfecc iosos. 3. ed.
Sé&o Paulo: Atheneu, 2002.
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CURSO DE MEDICINA - Mdédulo XII
Unidade IV - Problema Integrador de Competéncias Xl |

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Processo saude-doencga do individuo e da populacdo em seus multiplos aspectos de
determinacao, ocorréncia e intervencao. Diagndstico, prognostico e conduta terapéutica
nas doencas que acometem o ser humano em todas as fases do ciclo bioldgico,
considerando-se os critérios da prevaléncia, letalidade e potencial de prevencao.
Processos fisiolégicos dos seres humanos (nascimento, crescimento e
desenvolvimento, envelhecimento e morte) e promocédo da saude. Andlise critica de
fontes, métodos e resultados. Identificacdo da necessidade de producdo de novos
conhecimentos. Disseminacao do conhecimento a pessoa e comunidade sob cuidado.
Raciocinio cientifico. Construgdo coletiva de conhecimento. Politicas Publicas de
Saude. Respeito a diversidade de valores e opinides. Avaliacdo do Trabalho em Saude.
Implementacéo de agbes transformadoras da sociedade em conjunto com usuérios do
SUS, movimentos sociais, profissionais e gestores das unidades de saude.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

ANDRADE, J. G.; PEREIRA, L. I. A (Org.). Manual pratico de doencas
transmissiveis. Goiania: Ed. da UFG, 2003.

RODRIGUES, F. P. M.; MAGALHAES, M. Normas e condutas em neonatologia. 2.
ed. S&o Paulo: Atheneu, 2011.

VERONESI, R.; FOCACCIA, R. Tratado de infectologia. 4. ed. Sdo Paulo: Atheneu,
2010.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA. Assisténcia segura: uma
reflexdo tedrica aplicada a pratica. Brasilia, 2013.

BRASIL, MINISTERIO DA JUSTICA. Diretrizes de atencdo a mulher presa . S&o
Paulo: Coordenadoria de Reintegracao e Cidadania, 2013.

MARCONDES, E. et al. Pediatria basica: pediatria clinica especializada. 9. ed. Sao
Paulo: Sarvier, 2005.

MONTENEGRO, C. A. B.; REZENDE FILHO, J. de; REZENDE, J. Obstetricia
fundamental. 13. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

TAVARES, W. Manual de Antibidticos e quimioterdpicos antiinfecc iosos. 3. ed.
Sé&o Paulo: Atheneu, 2002.

XAVIER, R. M. et al. Laboratério na pratica clinica. 2. ed. Porto Alegre: Artmed,
2010.
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CURSO DE MEDICINA - Mdédulo XII
Unidade V - Atividade Integradora XIlI

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Avaliacdo de conteudos relativos ao Eixo Teorico-Préatico Integrado e ao Eixo de
Desenvolvimento Pessoal contemplados nas Unidades do Mdodulo XII.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

GUNDERMAN, R. B. Fundamentos de radiologia: apresentacao clinica, fisiopatologia,
técnica de imagens. 2. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2007.

MARCONDES, E. et al. Pediatria basica: pediatria clinica especializada. 9. ed. Sao
Paulo: Sarvier, 2005.

SILVEIRA, G. P. G. Ginecologia baseada em evidéncias. 3. ed. Sdo Paulo: Atheneu,
2012.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
KLIEGMAN, R. Nelson: tratado de pediatria. 18. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2009.
SAMPAIO, S. A. P.; RIVITTI, E. A. Dermatologia. 3. ed. Porto Alegre: Artmed, 2007.

SCHECHTER, M; MARANGONI, D.; CASTELLO, A. Doencas infecciosas: conduta
diagnostico e terapéutica. 2. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1998.

TAVARES, W. Manual de Antibidticos e quimioterdpicos antiinfecc iosos. 3. ed.
Sé&o Paulo: Atheneu, 2002.

XAVIER, R. M. et al. Laboratério na pratica clinica. 2. ed. Porto Alegre: Artmed,
2010.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo VII
FON 1190 - Unidade IX — Libras

HORAS
CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO | TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Bases tedricas - praticas para a aprendizagem da Lingua Brasileira de Sinais (LIBRAS).

BIBLIOGRAFIA BASICA:

SOUZA, T. A. F. Libras em contexto: curso basico: livro do estudante. 9. Ed. Rio de
Janeiro: WalPrint, 2009.

MOURA, M. C.; LODI, A. C. B.; PEREIRA, M. C. C. Lingua de Sinais e educacédo do
surdo. Série de Neuropsicologia. v. 3. Sdo Paulo: TecArt, 1993.

RABELO, A. S. Portugués sinalizado : comunicagéao total. Goiania: UCG, 1992.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ALMEIDA, E. C. de.; DUARTE, P. M. Atividades ilustradas em sinais da libras . Rio
de Janeiro: Revinter, 2004.

CAPOVILLA, F. C.; RAPHAEL, W. D. Enciclopédia da lingua de sinais brasileira: 0
mundo do surdo em LIBRAS. Sao Paulo: EDUSP, 2004. v. 1.

GESSER, A. Libras: que lingua € essa? crengcas e preconceitos e m torno da
lingua de sinais e da realidade surda. (Estratégias de Ensino, 14). Sado Paulo:
Parabola, 2009.

PEREIRA, R. C. Surdez: aquisicdo de linguagem e inclusdo . Rio de Janeiro:
Revinter, 2008. p. 88.

SKLIAR, C. (Org.). A surdez: um olhar sobre as diferencas . 5. ed. Porto Alegre:
Mediacao, 2011.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo VI

Unidade IX — Préticas em Clinica Médica

CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO |HORAS TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Acompanhamento de servicos nas areas de Clinica Médica. Histéria clinica, exame
fisico, formulacdo de hipdteses, propedéutica, diagndstico, tratamento, prevencao,
elaboracao, implementacdo, acompanhamento e avaliacdo de planos terapéuticos na
area de Clinica Médica.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BRAUNWALD, E. et al. Medicina interna de Harrison. 17. ed. Porto Alegre: McGraw
Hill, 2008.

GOLDMAN, L.; AUSIELLO, D. Cecil: tratado de medicina interna. 24. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2014.

LOPES, A. C. Tratado de clinica médica. 2 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
20009.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

GONZALEZ, R. F.; BRANCO, R. A relacdo com o paciente: teoria, ensino e pratica.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2003.

PORTO, C. C. Doencas do coracdo: prevencao e tratamento. 2. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2005.

. Semiologia médica. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

PRADO, F. C.; RAMOS, J.; VALLE, J. R. Atualizacéo terapéutica: manual pratico de
diagnostico e tratamento. 20. ed. S&o Paulo: Artes Médicas, 2001.

TAVARES, W. Antibioticos e quimioterdpicos para o clinico. 2. ed. Sédo Paulo:
Atheneu, 2009.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo VI

Unidade IX — Praticas em Clinica CirGrgica

CREDITOS PRELECAO | LABORATORIO | PRATICA |ORIENTACAO |HORAS TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Acompanhamento de servicos nas areas de Clinica Cirurgica. Historia clinica, exame
fisico, formulacdo de hipoteses, propedéutica, diagndstico, tratamento clinico-cirargico,
prevencao, elaboracdo, implementacdo, acompanhamento e avaliacdo de planos
terapéuticos na area de Clinica Cirurgica.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

GOFFI, F. S. Técnica cirdrgica: bases anatomicas, fisiopatoldgicas e técnicas da
cirurgia. 4. ed. Séo Paulo: Atheneu, 2007.

RASSLAN, S.; RODRIGUES, J. J. G.; MACHADO, M. C. C. Clinica cirurgica. Barueri:
Manole, 2008.

TOWNSEND, C. M. Sabiston: tratado de cirurgia: a base bioldgica da pratica cirargica
moderna. 18. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2010.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BRAUNWALD, E. et al. Medicina interna de Harrison. 17. ed. Porto Alegre: McGraw
Hill, 2008.

COELHO, J. C. U. et al. Aparelho digestivo: clinica e cirurgia. 3. ed. Sdo Paulo:
Atheneu, 2005.

SAKAI, P. Tratado de endoscopia digestiva diagnostica e terap  éutica: intestino
delgado, célon e reto. Sdo Paulo: Atheneu, 2008. v. 4.

STOELTING, R. K.; MILLER, R. D. Bases de anestesia . 4. ed. Sao Paulo: Roca, 2004.

ZILBERSTEIN, B. et al. Cuidados pré e pds operatorios em cirurgia digestiv ae
coloproctologica . Séo Paulo: Roca, 2001.
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CURSO DE MEDICINA - Médulo VI

Unidade IX — Praticas em Salide da Mulher e Salilde d a Crianga.

CREDITOS |PRELECAO |LABORATORIO |PRATICA |ORIENTACAO |HORAS TOTAIS
2 2 30

EMENTA:

Acompanhamento de servicos nas areas da Saude da Mulher e Saude da Crianca.
Historia clinica, exame fisico, formulacdo de hipéteses, propedéutica, diagndstico,
tratamento clinico-cirdrgico, prevencao, elaboracéo, implementacdo, acompanhamento
e avaliacdo de planos terapéuticos nas areas de Saude da Mulher e da Crianca.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BEREK, J. S. Berek & Novak: tratado de ginecologia. 15. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2014.

MARCONDES, E. et al. Pediatria basica: tomo I: pediatria geral e neonatal. 9. ed. Sao
Paulo: Sarvier, 2003.

SEGRE, C. A. M. Perinatologia : fundamentos e pratica. 2. ed. rev. e atual. Sdo Paulo:
Sarvier, 2009.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
LEAO, E. Pediatria ambulatorial. 4. ed. Belo Horizonte: Coopmed, 2005.

MONTENEGRO, C. A. B.; REZENDE FILHO, J. de; REZENDE, J. Obstetricia
fundamental. 13. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2014

PIATO, S. (Coord.). Ginecologia: diagndstico e tratamento. Barueri: Manole, 2007.
REGO, J. D. Aleitamento materno . 2 ed. S&o Paulo: Atheneu, 2006.

SILVEIRA, G. P. G. Ginecologia baseada em evidéncias. 3. ed. Sdo Paulo: Atheneu,
2012.

131



3.7 Peribdicos Especializados

Os académicos dispdem de acesso ao conteludo integral dos periddicos
disponibilizados por meio de bases de acesso restrito, como a Science Direct e Scopus,
assinadas pelo Portal de Peridédicos CAPES. Trata-se de uma parceria com a CAPES
gue disponibiliza a comunidade académica de Goias varios titulos de periodicos
nacionais e internacionais, nas diversas areas do conhecimento. Isso possibilita ao
académico realizar pesquisas bibliograficas, de acesso gratuito, na internet. Além disso,
0 estudante pode utilizar as bases de dados gratuitas como o Scientific Eletronic
Library On line (SCIELO). O acesso é realizado a partir de qualquer terminal ou
dispositivo conectado a internet disponibilizada nas dependéncias da instituicdo. O
Portal de Periddicos da CAPES oferece acesso a textos completos de artigos
selecionados de mais de 15.475 revistas internacionais e nacionais, 126 bases de
dados com resumos de documentos em todas as areas do conhecimento. O PubMed,
um dos mais reconhecidos banco de dados cientificos no Brasil, oferece acesso a mais
de 11 milhdes de citagdes, resumos e indexagéo de termos dos artigos em revistas de
ciéncias biomédicas. Por fim, a Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Biblioteca Virtual
também conhecida como BIREME, que consiste em uma rede de gestdo da informacéo,
intercambio de conhecimento e evidéncia cientifica em saude (LILACS, IBECS,
MEDLINE, Biblioteca Cochrane, SciELO), que se estabelece por meio da cooperacao
entre instituicbes e profissionais na producao, intermediacédo e uso das fontes de
informacéo cientifica em saude, em acesso aberto e universal na Web. Entre os

periodicos, destacam-se:

Arquivos Brasileiros de Cardiologia - 1678-4170
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_serial&pid=0066-782X&Ing=pt&nrm=iso

Arquivos Brasileiros de Cirurgia Digestiva - 2317-6326
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_issues&pid=0102-6720&Ing=es&nrm=1

Arquivos Brasileiros de Endocrinologia e Metabologia - 2359-4292

http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_serial&pid=0004-2730&Ing=pt&nrm=iso
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Cadernos de Saude Publica - 1678-4464
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_serial&pid=0102-311X&Ing=pt&nrm=iso

Jornal Brasileiro de Nefrologia - 0101-2800
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_serial&pid=0101-2800&Ing=en&nrm=iso

Jornal Brasileiro de Pneumologia - 1806-3713
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_serial&pid=1806-3713&Ing=pt&nrm=iso

Jornal Brasileiro de psiquiatria - 0047-2085
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_serial&pid=0047-2085&Ing=pt&nrm=iso

Jornal de Pediatria - 0021-7557
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_issues&pid=0021-7557&Ing=pt&nrm=iso

Journal of Autoimmunity - 0896-8411
http://www.sciencedirect.com/science/journal/aip/08968411

Revista Brasileira de Cardiologia - 2177-6024

http://sociedades.cardiol.br/socerj/revista/rbc_2010.asp

Revista Brasileira de Educacdo Médica - 0100-5502

http://link-periodicos-capes-gov-
br.ez280.periodicos.capes.gov.br/sfxlcl41?url_ver=239.88-
2004&url_ctx_fmt=infofi/fmt:kev:mtx:ctx&ctx_enc=info:ofi/enc:UTF-8&ctx_ver=239.88-
2004&rfr_id=info:sid/sfxit.com:azlist&sfx.ignore_date_threshold=1&rft.object_id=991042
744302968

Revista Brasileira de Ortopedia - 0102-3616
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_serial&pid=0102-3616&Ing=pt&nrm=iso

Revista Brasileira de Reumatologia - 0482-5004
http://www.scielo.br/scielo.php/script_sci_serial/lng_pt/pid_0482-5004/nrm_iso
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Revista de Psiquiatria Clinica - 0101-6083
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_serial&pid=0101-6083&Ing=en&nrm=iso

AIMS Microbiology -  2471-1888

http://www.aimspress.com/journal/microbiology/archive.html

Annals of Clinical Microbiology and Antimicrobials - 1476-0711
http://link-periodicos-capes-gov-
br.ez280.periodicos.capes.gov.br/sfxlcl41?url_ver=239.88-
2004&url_ctx_fmt=infofi/fmt:kev:mtx:ctx&ctx_enc=info:ofi/enc:UTF-8&ctx_ver=239.88-
2004&rfr_id=info:sid/sfxit.com:azlist&sfx.ignore_date_threshold=1&rft.object_id=111041
294030044

Autoimmunity Highlights - 2038-3274

http://link-periodicos-capes-gov-
br.ez280.periodicos.capes.gov.br/sfxlcl41?url_ver=239.88-
2004&url_ctx_fmt=infofi/fmt:kev:mtx:ctx&ctx_enc=info:ofi/enc:UTF-8&ctx_ver=239.88-
2004&rfr_id=info:sid/sfxit.com:azlist&sfx.ignore_date_threshold=1&rft.object_id=267000
0000029868

Biochemistry and Cell Biology - 0829-8211
http://www.nrcresearchpress.com/loi/bcb?open=2016#id_2016Biochemistry and

Molecular Biology

Brazilian Journal of Microbiology -  1678-4405
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_serial&pid=1517-8382&Ing=pt&nrm=iso

Brazilian Journal of Otorhinolaryngology - 1808-8694
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_serial&pid=1808-8694&Ing=en&nrm=iso

Case Reports in Immunology - 2090-6617

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/journals/2588/
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Cellular Immunology - 0008-8749

http://link-periodicos-capes-gov-
br.ez280.periodicos.capes.gov.br/sfxlcl41?url_ver=239.88-
2004&url_ctx_fmt=infofi/fmt:kev:mtx:ctx&ctx_enc=info:ofi/enc:UTF-8&ctx_ver=239.88-
2004&rfr_id=info:sid/sfxit.com:azlist&sfx.ignore_date_threshold=1&rft.object_id=954922
645009

Clinical and Applied Immunology Reviews - 1529-1049

http://www.sciencedirect.com/science/journal/15291049

Clinical and Experimental Dermatology - 0307-6938
http://onlinelibrary.wiley.com/journal/10.1111/(ISSN)1365-2230/issues

Gastroenterology - 0016-5085

http://www.gastrojournal.org/issues

Jornal Brasileiro de Patologia e Medicina Laboratorial - 1676-2444

http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_issues&pid=1676-2444&Ing=pt&nrm=iso

Lupus Science & Medicine - 2053-8790
http://lupus.bmj.com/content/by/year

Microbiologia Medica - 2280-6423

http://link-periodicos-capes-gov-
br.ez280.periodicos.capes.gov.br/sfxlcl41?url_ver=239.88-
2004&url_ctx_fmt=infofi/fmt:kev:mtx:ctx&ctx_enc=info:ofi/enc:UTF-8&ctx_ver=239.88-
2004&rfr_id=info:sid/sfxit.com:azlist&sfx.ignore_date_threshold=1&rft.object_id=371000
0000501678

Nature - 0028-0836

http://link-periodicos-capes-gov-
br.ez280.periodicos.capes.gov.br/sfxlcl41?url_ver=239.88-
2004&url_ctx_fmt=infofi/fmt:kev:mtx:ctx&ctx_enc=info:ofi/enc:UTF-8&ctx_ver=239.88-
2004&rfr_id=info:sid/sfxit.com:azlist&sfx.ignore_date_threshold=1&rft.object_id=954925
427238
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Neurologia - 0213-4853

http://link-periodicos-capes-gov-
br.ez280.periodicos.capes.gov.br/sfxlcl41?url_ver=239.88-
2004&url_ctx_fmt=infofi/fmt:kev:mtx:ctx&ctx_enc=info:ofi/enc:UTF-8&ctx_ver=239.88-
2004&rfr_id=info:sid/sfxit.com:azlist&sfx.ignore_date_threshold=1&rft.object_id=954927
628273

Parasitologia latino-americana - 0717-7704

http://www.scielo.cl/scielo.php?script=sci_serial&pid=0717-7712&Ing=es&nrm=iso

Revista brasileira de ginecologia e obstetricia - 0100-7203
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_serial&pid=0100-7203&Ing=pt&nrm=iso

Revista Brasileira de Medicina de Familia e Comunidade - 1809-5909

https://www.rbmfc.org.br/rbmfc/issue/archive

Revista Clinica de Medicina de Familia - 1699-695X
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_serial&pid=1699-695X

The Lancet - 0140-6736

http://www.thelancet.com/journals/lancet/issues

The Lancet Global Health -  2214-109X
http://www.sciencedirect.com/science/journal/2214109X

The Lancet infectious diseases -  1473-3099

http://link-periodicos-capes-gov-
br.ez280.periodicos.capes.gov.br/sfxlcl41?url_ver=239.88-
2004&url_ctx_fmt=infofi/fmt:kev:mtx:ctx&ctx_enc=info:ofi/enc:UTF-8&ctx_ver=239.88-
2004&rfr_id=info:sid/sfxit.com:azlist&sfx.ignore_date_threshold=1&rft.object_id=111011
798308000

The New England Journal of Medicine - 0028-4793

http://www.nejm.org/medical-index

136



3.8 Atividades Externas da Disciplina (AED)

As Atividades Externas da Disciplina (AED) estdo regulamentadas
institucionalmente pela Resolugédo n. 004, de 21 de setembro de 2011, do CEPEA.
Para a realizacdo das AED o professor pode incorporar a pratica pedagogica outros
cenarios de aprendizagem, culminando com 0 seu registro no Portfolio, no ambiente
virtual Moodle da turma. Essas atividades fazem parte dos Planos de Ensino das
Unidades dos mddulos. Até 10% das horas-aula ministradas podem ser desenvolvidas
como AED.

3.9 Tecnologias de Informacdo e Comunicacdo (TIC) no processo ensino-

aprendizagem.

S&o recursos didaticos considerados TIC no Curso de Medicina da PUC Goias,
0s ambientes virtuais denominados “Portfélio da turma” e “Modulos”; o laboratorio
morfofuncional que possui computadores e acervo em CD; o correio eletronico e as
redes sociais, bem como os Planos de Ensino, Registro Eletrénico de Notas e
Frequéncias que os discentes possuem acesso online pelo Servicos Online do Aluno
(SOL).

O Ambiente Virtual de Aprendizagem construido em plataforma Moodle,
denominado “Porfolio” é elaborado para cada uma das turmas que ingressam no curso.
Com o apoio da Coordenacdo de Ensino a Distancia (CEAD) e o gerenciamento da
Coordenacéo do Eixo de Desenvolvimento Pessoal € possivel concretizar essa acao
desafiadora. A plataforma € utilizada para elaboracéo de um Portfélio para registro das
atividades individuais e em grupo dos estudantes. A elaboracdo de um Portfélio deve-
se a necessidade de registrar a trajetéria de aprendizagem do académico. O Portfélio
consiste em um espaco de esclarecimento de duvidas e orientacbes, complementando
a avaliacdo do desenvolvimento pessoal. O seu desenvolvimento possibilita avaliar o
desempenho académico nas areas de competéncias essenciais para o exercicio da
pratica médica no contexto das necessidades sociais. O dominio dos conhecimentos
técnico-cientificos aliado ao desenvolvimento pessoal possibilitard a formacédo ético-
humanista e critico-reflexiva exigida ao médico no atendimento das demandas da

sociedade de forma geral e, especificamente, do Sistema Unico de Satde brasileiro
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(SUS). Séao objetivos do Portfélio: registrar e acompanhar o desenvolvimento dos
académicos de Medicina quanto aos conhecimentos, habilidades e atitudes; desenhar
a evolucdo da trajetéria dos académicos, compondo um dossié que podera ser
considerado como instrumento complementar ao histérico escolar, destacando as
facilidades, as dificuldades, as superacfes e 0s entraves vivenciados ao longo da
formacédo e avaliar a qualidade da formacédo e a instituicdo formadora, ao longo do
processo de formacdo. O Portfélio devera ser elaborado ao longo de todo o Curso de
Medicina, desde o primeiro moédulo. Todas as atividades podem ser registradas no
portfélio: relatorios de tutorias, relatérios do PIC, sumulas, resenhas, trabalhos escritos,
apresentacoes, seminarios, posteres, fotos, registros audiovisuais, avaliacdes, etc. Os
professores podem mediar debates, compartilhar textos, postar tarefas e fazer
avaliacdes na plataforma.

A elaboragao dos Instrumentos de avaliacao tais como a Atividade Integradora,
a Avaliacao Interdisciplinar (Al) e o Teste de Progresso também séo elaborados em
ambiente virtual, utilizando a Plataforma Moodle em salas denominadas “Modulos”. A
Atividade Integradora, realizada semanalmente, envolve a participacdo de varios
professores que compartilham um mesmo arquivo, favorecendo a interdisciplinaridade.
A Al, coordenada pela Prograd, envolve todos os cursos da Universidade e ocorre
semestralmente. O “Teste de Progresso”, coordenado pela Associacdo Brasileira de
Escolas Médicas, envolve seis escolas: Pontificia Universidade Catolica de Campinas,
Faculdade de Medicina de Jundiai, Faculdade de Medicina do ABC, Universidade do
Oeste Paulista, Faculdades Integradas Padre Albino e PUC Goias, sendo realizado
anualmente.

Além de conter um posto de atendimento da Biblioteca Central, o laboratério
Morfofuncional possui 40 computadores com acesso a internet e alguns conteldos sao
também disponibilizados em suporte eletrénico na forma de CD. Este laborat6rio conta
hoje com 83 exemplares de CD nas areas de Clinica Médica, Semiologia, Saude da
Mulher, Saude da Crianca, Medicina Intensiva, Ortopedia, Oftalmologia, Oncologia,
Urgéncia e Emergéncia.

O correio eletrbnico constituiu tecnologia muito utilizada pelo curso. Séao
repassados via correio eletronico informacdes sobre os eventos da PUC Goias e outros
eventos da area da saude, divulgacdo dos periodos para inscricdo de monitoria,
iniciacdo cientifica e cursos introdutérios das ligas académicas, questbes

administrativas e qualquer informacdo relevante para a formacdo académica. A

138



coordenacao de curso estimula ainda o uso de redes sociais para a comunicacao direta
entre os professores e o0s estudantes. A utilizacdo dessa ferramenta favorece a

comunicacéo e otimiza o aprendizado.

3.10 Visitas Técnicas

A visita técnica € mais um recurso didatico-pedagdgico de ensino-aprendizagem.
Na visita técnica, também é possivel verificar aspectos teoricos que regem as
atividades desenvolvidas nos locais visitados. Nela, o aluno exercita as habilidades de
analise, observacdao e critica, troca experiéncias com os colegas, com o0s professores e
os profissionais da area, além de agregar valores pessoais e profissionais a sua
formacéo.

No modulo |, durante a Calourada, os estudantes de Medicina, ap0s apresentacéo
do Projeto Pedagdgico do Curso, participam de duas visitas técnicas: uma no Distrito
Sanitario da Regido Noroeste e outra no Hospital Santa Casa de Misericordia de
Goiania (SCMG), hospital de ensino da PUC Goias. Na regido Noroeste € feita a
primeira visita a Unidade Escola Saude da Familia (UESF), momento de acolhimento,
onde os académicos séo recebidos pela Coordenacdo da Unidade e pelo Diretor do
Distrito Sanitario da Regido Noroeste, sendo apresentados as equipes da Unidade. Na
SCMG, os académicos conhecem o0s cenarios de pratica: as enfermarias,
ambulatérios, UTI, Centro Cirargico e recepg¢do humanizada.

Ainda no moédulo I, na Unidade IV — Comunidade: Saude e Nutricdo, o0s
académicos participam de duas visitas técnicas: uma no Cais Candida de Morais e
outra na Maternidade Nascer Cidaddo. O objetivo € vivenciar a integracao ensino-
servigo, com a insercdo dos estudantes no cenario real de préaticas, com énfase na
Atencéo Basica, desde o inicio de sua formacao.

No modulo Il, na Unidade VII — Saude da Comunidade, os académicos fazem
uma visita técnica a Casa do Idoso, com o objetivo de compreender a visdo multifatorial
do bindmio saude/doenca, da territorialidade proposta na Estratégia Saude da Familia,
dos diferentes determinantes e situagfes de saude, bem como oferecer algumas
estratégias da promocao e da protecdo em saude contempladas nos dois primeiros
niveis de prevencao.

No maddulo IV, na Unidade VI — Ambiente, Saude e Doenga, a visita acontece em

uma fabrica, visando a compreensao de algumas praticas e indicadores referentes a
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Medicina do Trabalho, como Comité Interno de Prevencdo de Acidentes (CIPA),
Programa de Controle Médico de Saude Ocupacional (PCMSO), Programa de
Prevencao de Riscos Ambientais (PPRA), dentre outros.

No modulo VII, na Unidade IV - Vigilancia em Saude, os académicos realizam

oito visitas técnicas, descritas a seguir.

1 Visita a Vigilancia Epidemiolégica do Hospital de Doencas Tropicais Dr Anuar Auad
— HDT/HAA. Objetivo — Conhecer a Vigilancia Epidemiolégica de um servico de
referéncia em doencas infectocontagiosas com a finalidade de compreender o fluxo
e a importancia da notificacdo das doencas e agravos (informacao-decisdo-acédo) em
uma unidade hospitalar.

2 Visita a Vigilancia Epidemioldgica do Municipio de Goiania. Objetivos — Conhecer a
estrutura e a dinamica do Departamento de Vigilancia Epidemioldgica, bem como
entender o fluxo e a importancia da notificacdo das doencas e agravos (informacéao-
decisédo-acao). Conhecer o fluxo da Declaracéo de 6bito até ser digitada no Sistema
de Informacéo sobre Mortalidade (SIM) do municipio de Goiania.

3 Visita a Divisdo de Imunizacdo do Municipio de Goiania. Objetivos — Conhecer a
dindmica e rigor com que os imunobiolégicos sdo acondicionados e distribuidos as
unidades de saude. Conhecer o0s tipos de imunizacéo a que estamos sujeitos.

4 Visita ao Departamento de Vigilancia e Controle de Zoonoses do Municipio de
Goiania. Objetivo — Conhecer os mecanismos de controle de vetores e seus
programas especificos, bem como os instrumentos de coleta e analise de dados
referentes a vigilancia ambiental.

5 Vista ao Laboratorio Central de Saude Publica Dr. Giovanni Cysneiros — LACEN-GO.
Objetivo — Conhecer as atividades desenvolvidas por esta unidade, as quais dao
suporte laboratorial para as atividades de vigilancia epidemiologica, sanitaria e
ambiental no Estado.

6 Visita ao Centro de Informacdo Toxicolégica — CIT. Objetivo — Conhecer aspectos
gerais do funcionamento e estrutura do CIT, no¢Bes de intoxicacBes exdgenas e
acidentes por animais peconhentos.

7 Visita a Estacéo de Tratamento de Agua Engenheiro Rodolfo Costa e Silva — Meia
Ponte — Goiania — GO. Objetivos — Conhecer as atividades que visam a garantir a
potabilidade da agua dispensada a populacéo, definidas no programa Vigidgua da
Vigilancia Ambiental. Compreender a importancia da limpeza das caixas de agua,

sejam elas dos estabelecimentos assistenciais de saude ou das residéncias.
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8 Visita ao Hospital de Dermatologia Sanitaria Santa Marta — HDS. Objetivo: Conhecer

as atividades desenvolvidas por esta unidade no presente e resgatar o seu historico

guando esta unidade era uma col6nia para hansenianos.

No Médulo VI, na unidade IV — Gestdo em Saude, os académicos realizam 3

Visitas Técnicas:

1

Visita ao Conselho Estadual de Saude. Objetivo - Conhecer e discutir a participagéo
da comunidade na gestdo do SUS; na formulagdo e implantacdo de politicas
publicas do interesse da populacao.

Visita ao Conselho dos Secretarios Municipais de Saude. Objetivo - Conhecer e
saber identificar os principais Orgéos Colegiados de representacdo politica do SUS,
Conselho Nacional dos Secretarios de Saude (CONASS), Conselho Nacional de
Secretarias Municipais de Saude (CONASEMS) e Conselho dos Secretarios
Municipais de Saude de Goias (COSEMS).

Visita a Comisséo Intergestores Bipartite. Objetivos — Identificar as instancias de
pactuacbes do SUS: Comissdo Intergestores Regional (CIR); Comisséo
Intergestores Bipartite (CIB); Comissao Intergestores Tripartite (CIT). Compreender
como ocorrem as pactuacdes entre os entes federados para aplicacdo dos recursos

financeiros do SUS e implantacéo de politicas de saude.
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3.11 Estagio Curricular Supervisionado

O Estégio Curricular Supervisionado — Internato Médico — é desenvolvido no 5°
ciclo, modulos IX, X, Xl e XII com um total de 2.805 horas, ou seja, 35,06% da carga

horéria total do curso, conforme exigéncia das DCN (Resolucdo CNE/CES n.3/2014).

O Internato inclui as areas de: Atencdo Basica, Servico de Urgéncia e
Emergéncia, Clinica Médica, Clinica Cirargica, Saude da Mulher, Saude da Crianga,
Saude da Familia, Psiquiatria, Infectologia e Dermatologia.

Um total de 885 horas — 31,55% das 2805 horas do internato, sdo realizadas em
atividades de Atencdo Basica e Urgéncia e Emergéncia (AB/UE). As atividades de
Atencéo Basica compreendem 534 horas e as de Urgéncia e Emergéncia, 351 horas,
havendo, portanto, predominio das atividades de Atencdo Basica (60,34% das 885
horas totais de AB/UE).

O Internato é realizado nos seguintes cenérios: Santa Casa de Misericordia de
Goiania (Hospital de Ensino), Municipios de Ceres, Santo Antonio de Goias, Senador
Canedo e Cidade de Goias, 15 Unidades de Atencdo Basica de Saude da Familia
(UABSF), uma Unidade Escola Saude da Familia (UESF), Maternidade Nascer
Cidadao/SMS, CAIS Candida de Morais/SMS, CAIS Finsocial/SMS, CAIS Novo
Mundo/SMS, CAIS Jardim Curitiba/SMS, Hospital de Urgéncia de Goiania/SES,
SIATE/SES, SAMU/SMS, Hospital de Doencas Tropicais/SES, Hospital Materno
Infantil/SES, Centro de Atencao Psicossocial (CAPSI)/SMS, Centro de Referéncia em
Atendimento a Saude da Pessoa Idosa (CRASPI), Centro de Referéncia em
Diagnéstico e Terapéutica/SMS, Hospital Geral de Goiania/lHGG, Hemocentro de Goias
(HEMOG), Laboratorio Central de Saude Publica (LACEN), Hospital da Crianca de

Goiania e hospitais da rede conveniada ao SUS/Goiania.

Respeitado o que determina o art. 24, paragrafos 7°, 8° e 9°, também séo
oferecidos cenarios para o Internato em outros Estados do Pais como, Hospital Albert
Einsten - S&o Paulo, Instituto Ivo Pitanguy e Instituto de Dermatologia Prof. David
Azulay — Rio de Janeiro por meio de Termos de Cooperac¢do académica. Sdo também
oferecidos cenérios internacionais como University of California - San Diego/ USA,
California State University — Chico/ USA, University of Texas — ElI Paso/ USA,
Universidade de Liége — Bélgica, Universidade de Ferrara — Itdlia, Universidade de

Coimbra e do Porto — Portugal, Universidad Catolica del Norte — Chile, entre outras
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conveniadas com a PUC Goias por convénio mediado pela Assessoria de Relacdes

Internacionais.

3.12 Atividades Complementares (AC)

As Atividades Complementares, com um total de 200 (duzentas) horas,
constituem componente curricular que tem como objetivo ampliar as possibilidades da
formacao profissional, proporcionando uma formacgado sociocultural mais abrangente.
Compreendem experiéncias de aprendizado como: participacdo em programas de
extensdo universitéria, Ligas Académicas, iniciacdo cientifica e tecnoldgica, eventos
cientificos (conferéncias, exposi¢cdes, simpodsios, congressos, féruns, seminarios,
palestras), cursos de atualizagcdo, monitoria, atividades politicas, sociais e culturais e
cursos de linguas. A PUC Goias oferece um calendario anual de eventos com multiplas
oportunidades de participagdo. Para integralizagdo curricular, os estudantes devem
apresentar certificados de Atividades Complementares de no minimo 200 horas.

Na PUC Goias, as Atividades Complementares estdo regulamentadas pela
Deliberacédo n. 4/2009, do Conselho de Ensino, Pesquisa, Extensdo e Administracao —
CEPEA e pelo Ato Proprio Normativo n. 001/2012 — CG/ CEPEA.

3.13 Trabalho de Conclusao do Curso (TCC)

O Trabalho de Conclusédo de Curso (TCC) no Curso de Medicina da PUC Goias
€ desenvolvido em trés semestres. O TCC tem carater didatico-pedagogico e técnico-
cientifico e caracteriza-se pela prética de iniciacdo a investigagdo cientifica, em
consonancia com as linhas de pesquisa instituidas pelo curso: Epidemiologia e
Vigilancia em Saude; Educacdo, Sociedade, Ambiente e Saude; Ciéncias Bésicas;
Aspectos clinicos, laboratoriais e de diagndstico das doencas transmissiveis e nao
transmissiveis; Pesquisa, Desenvolvimento e Avaliacdo de Farmacos, Medicamentos,
Produtos e Procedimentos. Trata-se de um trabalho de natureza académico-cientifica,
abordando um tema especifico de relevancia social e cientifica. Ao tema deve ser dado
tratamento em profundidade e alcance, com coeréncia tedrica, logica de raciocinio,
clareza na elaboracdo da redacdo e rigor cientifico, isto €, dentro das normas da

organizacgao do trabalho cientifico.
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O TCC é desenvoldo com base em tematica de interesse do académico, sob
orientacdo de um professor do Curso, com mestrado e/ou doutorado. O TCC deve ser
apresentado sob a forma de artigo cientifico, envolvendo casos-clinicos ou
experiéncias de aplicagdo pratica do conhecimento adquirido. Na sua elaboracao
deverdo ser utilizadas as normas técnicas adotadas pela revista para a qual sera
enviado para publicacdo, devendo ser apensadas a ele, as normas adotadas, inclusive

as referéncias.

O TCC sera estruturado de acordo com as normas descritas no Regulamento
para Elaboragdo do Trabalho de Conclusédo de Curso da Medicina, elaborado em
conformidade com o Regulamento Geral dos Trabalhos de Conclusdo de Curso de
Graduacdo da PUC Goiads — Resolugcdo n.009, CEPEA da PUC Goias. O desenho
investigativo podera ser quantitativo e/ou qualitativo, e possibilita interacdo
multiprofissional com o meio ambiente, a gestdo, comunicagdo, biotecnologia e

educacéo.

O projeto que envolva pesquisas com seres humanos e outros animais, antes de
ser efetivamente desenvolvido, devera ser submetido, em caso de ser requerida a
necessidade, a aprovacgédo dos respectivos Comités de Etica em Pesquisa (CEP) da
Universidade e/ou da Instituicdo em que serd realizada quando essa dispuser de CEP.
A coleta de dados somente podera ser desenvolvida apOs parecer favoravel do(s)

Comité(s) de Etica responsavel(is) pela analise.

O académico apresentara o projeto de pesquisa em encontro organizado para
essa finalidade e o trabalho final sera exposto a uma Banca Examinadora, em defesa

publica, durante a Jornada de Producéo Cientifica do Curso de Medicina.

3.14 Avaliacéo do Processo Ensino-Aprendizagem

A avaliacdo do processo ensino-aprendizagem no Curso de Medicina integra o
Eixo Teorico Pratico Integrado (ETPI) e o Eixo de Desenvolvimento Pessoal (EDP)
permanentemente, de forma consecutiva aos estudos realizados. O Eixo Integrador de
Competéncias (EIC), que articula os dois eixos, utiliza-se do processo de avaliacdo
para concretizar as competéncias em Atencéo a Saude, Gestdo em Saude e Educacédo

em Saude. O EIC, em um processo continuo e efetuado mediante a utilizacdo de
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instrumentos de avaliacdo proprios e especificos, conduz o processo de avaliacdo no

Curso de Medicina.

A avaliacdo do processo ensino-aprendizagem contempla as dimensoes:
conhecimentos, habilidades e atitudes. Trata-se de uma avaliacdo continua, que
permite ao estudante rever o caminho percorrido e replanejar. O resultado reflete um
diagndstico das dificuldades, um meio para replanejar. O curso conta com apoio psico-
pedagdgico (APP) para assessorar os académicos, que necessitem de um suporte no
seu processo de aprendizagem. Assim, considera o0 erro como possibilidade de
construgdo e reconstrucdo do conhecimento, constituindo-se em uma avaliagao
processual, que acontece nos diferentes cenarios de atividades e no mesmo tempo do

processo ensino-aprendizagem.

A avaliacdo esta centrada na aprendizagem, com énfase no processo formativo.
Sendo que, a andlise individual, por meio do processo de avaliacdo, permite
acompanhar o aluno ndo sé em termos de conhecimentos adquiridos, como também

em habilidades e atitudes desenvolvidas.

A avaliagcdo do processso ensino-aprendizagem, desenvolvida nas diversas
Unidades, utiliza instrumentos especificos como: ficha de observacdo e
acompanhamento do desempenho, envolvendo conhecimento, atitudes e habilidades
para uso do professor; ficha de auto-avaliacédo utilizada pelo aluno; avaliacdo trabalhos
individuais e coletivos; atividades em sala de aula, como os estudos dirigidos, os
seminarios, debates, mini-aulas e discussao circular; portflio; prova objetiva e
discursiva e Exame Clinico Objetivo e Estruturado (OSCE). Os recursos de avaliacdo e
0s respectivos instrumentos foram elaborados com objetivo de atender as estratégias

de avaliagdo preconizadas nas metodologias ativas adotadas.

Assim, no decorrer do curso, varias instrumentos de avaliagdo s&o utilizados,
correspondendo as diferentes estratégias de avaliagdo das metodologias ativas
adotadas: caso-clinico tutoria, caso-problema PIC, encontros teoricos, encontros
praticos, seminarios, sessoes clinicas, sessoes clinicas integradas, correlacdes clinicas,
sessfes anatomo-clinicas, aulas tedricas dialogadas, palestras e estudo-livre. Além
disso, os diferentes instrumentos de avaliacdo sao adaptados para 0s respectivos
cenarios, em que as atividades sao realizadas, como: hospitais, enfermarias,

ambulatorios, centro cirargico, UTI, plantbes, servicos de emergéncia e urgéncia e
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comunidade. Durante o curso, em qualquer momento, os alunos podem ser avaliados

em lingua estrangeira.

No inicio de cada semestre, o estudante recebe o Plano de Ensino das
Unidades que contem: ementa, objetivos, conteido programatico, metodologia, critérios
de avaliacédo, de atribuicdo de notas e de frequéncia, a modalidade de trabalhos

académicos desenvolvidos e o cronograma.

O processo avaliativo no semestre é realizado, no minimo, por meio de 4
(quatro) avaliagbes que compdem a nota final de cada Unidade. Essas avaliacfes sdo
organizadas em dois conjuntos, sendo que, em cada um, constam, no minimo, duas
avaliagcOes resultantes de uma ou mais atividades académicas. A nota resultante do
primeiro conjunto de avalia¢cdes, cujo grau maximo € de dez pontos, terd valor
equivalente a 40% (quarenta por cento) para composicdo da nota final. A nota
resultante do segundo conjunto de avalia¢gdes, cujo grau maximo € de dez pontos, tem
valor equivalemtne a 60% (sessenta por cento) para composi¢cdo da nota final. A nota
de cada disciplina resulta da média ponderada das duas notas mencionadas, conforme

a seguinte expressao:

NF: 0,4 M1 + 0,6 N2 onde:

NF= Nota final

N1 = Nota resultante do primeiro conjunto de avaliagdes e
N2= Nota resultante do segundo conjunto de avaliacbes

Ser& considerado aprovado em uma Unidade, o aluno que obtiver a frequéncia
minima legal (75%) e Média Final igual ou superior a 5,0 (cinco).

Estratégias-chave de avaliagdo do ensino-aprendizag em
Atividade Integradora

A Atividade Integradora constitui uma avaliacdo realizada ao final de cada
semana pedagodgica. Composta por um caso clinico (ligado as atividades
desenvolvidas pela metodologia da Aprendizagem Baseada em Problemas) e um

problema integrador (em discussédo nas atividades desenvolvidas pela Metodologia da
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Problematizacdo), compreende questdes objetivas, nos idiomas portugués, inglés e
espanhol. A construcdo da Atividade Integradora, desenvolvida no ambiente virtual
Moodle, conta com a participacdo de todos os professores pertencentes ao modulo,
com vistas a integrar os conteldos abordados. Requer uma montagem minuciosa, que
além de agrupar as questdes em arquivo unico, tem cuidado especial com a técnica de
elaboracdo de questdes, linguagem, ortografia e pontuacdo em coeréncia com 0sS
objetivos do mdédulo e metodologias adotadas. Cada mdédulo conta com um professor
designado para a montagem e outro para a aplicacao da Atividade Integradora.

No Internato, as Atividades Integradoras sdo também constituidas por questées
objetivas, elaboradas e aplicadas pela equipe de professores do mddulo, além de
guestdes de residéncia e de concursos, devidamente selecionadas por uma equipe de

professores que se dedica a analise de provas na area médica, de todo Pais.

Avaliacao Tedrico-Pratica Integrada

A Avaliacao Tedrico-Prética Integrada € composta de questdes discursivas e/ou

objetivas em lingua portuguesa ou estrangeira.

Exame Clinico Objetivo e Estruturado (OSCE)

O processo avaliativo do Internato inclui uma avaliagdo por meio do Exame
Clinico Objetivo e Estruturado (Objective Structured Clinical Examination — OSCE), que
avalia conhecimentos, habilidades e atitudes. Esta avaliagdo utiliza manequins,
modelos simuladores e conta com a participacdo de atores e atrizes, treinados para
este tipo de avaliacdo. Além da equipe de professores e atores profissionais, essa
avaliacdo envolve alunos do inicio do curso, que participam como atores. O
envolvimento dos alunos iniciantes nesse tipo de avaliagdo tem por objetivo diminuir o
estresse, bem como o desenvolvimento de habilidade e atitudes estabelecidas no Eixo

de Desenvolvimento Pessoal.

Avaliagao Conceitual
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As atividades desenvolvidas em ambientes hospitalares, enfermarias,
ambulatorios, centros cirdrgicos, UTI, servicos de emergéncia e urgéncia e na
comunidade sdo avaliadas por meio de instrumentos especificos: Ficha de Avaliacao
Conceitual — Enfermarias e Ambulatérios, Ficha de Avaliacdo das Sessfes Clinicas,
Ficha de Avaliacdo do Seminario e Diario de Campo. Além da avaliacdo do professor,
possibilitam a autoavaliacdo do estudante, em todos os momentos do curso. Essa
estratégia tem por objetivo o desenvolvimento da autocritica pelo aluno no decorrer do

curso, para que se torne uma pratica constante em sua vida profissional.

Portfélio

O Portfélio compreende a colecdo de trabalhos feitos pelo aluno. Contém
registros e reflexdes sobre os eventos-chave em seu processo de formacgdo académica.
Sua adocgdo como recurso de avaliacdo € condizente com 0s seguintes principios de

aprendizado: reflexdo em acao, aprendizado autodirigido e baseado em experiéncias.

O portfélio virtual refere-se a vivéncia do aluno nos diferentes cenarios de
aprendizagem e os registros sédo efetuados sob demanda do professor, durante todo o

curso, podendo constituir uma atividade avaliativa ou néo.

As diferentes estratégias utilizadas no decorrer do curso propiciam uma
avaliacdo mobilizadora, que considera os conflitos que ocorre no processo, permite o

crescimento cognitivo, afetivo e favorece a meta-avaliacéo.

Avaliacao Interdisciplinar

Em 2011 a PUC Goias implantou, em todos os seus cursos de graduacéo, a
Avaliagao Interdisciplinar (Al), criada pela Resolucdo CEPEA n.004/2011. A estrutura
da Al viabiliza aos discentes a percepc¢édo de temas comuns entre as disciplinas e a
compreensao da propria natureza do Curso, possibilitando-lhes questionamentos e
entendimentos, com maior propriedade, de aspectos relacionados a sua formacéao
profissional e de que maneira ela se insere nos contextos social, econdmico, politico e

cultural da vida social.
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Teste de Progresso Interinstitucional

O Teste de Progresso é uma avaliagdo que permite acompanhar a evolucéo do
conhecimento dos estudantes ao longo do tempo. O Teste de Progresso é aplicado
anualmente a todos os estudantes, de todos o0s modulos, que respondem,
simultaneamente, as mesmas questdes referentes as grandes areas de conhecimento
presentes nas Diretrizes Curriculares Nacionais do curso. Este teste avalia o
conhecimento e a capacidade de reflexdo, resolucdo de problemas e tomada de
decisdo. O teste possibilita ao estudante verificar suas fortalezas e deficiéncias ao
longo da sua formacgao. Oferece, ainda, a oportunidade de o estudante verificar como
ele se situa em seus grupos de referéncia quanto ao seu aprendizado. A prova é
composta por 120 questdes de multipla escolha com quatro alternativas, contemplando
as areas: basica, saude coletiva, clinica médica, ginecologia e obstetricia, pediatria e
cirurgia. A prova é elaborada por professores do curso de medicina da PUC Goias,
juntamente com o0s professores das outras instituicbes participantes (Pontificia
Universidade Catdlica de Campinas, Faculdade de Medicina de Jundiai, Faculdade de
Medicina do ABC, Universidade do Oeste Paulista, Faculdades Integradas Padre
Albino).

Comisséo de Avaliacao

Dada a complexidade e amplitude da avaliacio do processo ensino-
aprendizagem no Curso de Medicina, foi instituida a Comissdo de Avaliacao
coordenada pelo Eixo Integrador de Competéncias. A Comissdo de Avaliagdo tem
funcdo didatico-pedagogica na sistematizacdo, operacionalizacéo, analise, divulgacéo
e reflexdo acerca dos resultados do processo de avaliacdo. A finalidade principal da

Comisséo de Avaliacdo é orientar a qualificagdo do processo de ensino-aprendizagem.

3.15 Inter-relacdo ensino, pesquisa e extensao
3.15.1 Politicas de extensédo no ambito do curso

As atividades de extensdo estabelecem troca de saberes académico e popular,
com a democratizacdo do conhecimento académico e a participacdo efetiva da

comunidade na Universidade. O Curso de Medicina da PUC Goias, de forma efetiva,
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operacionaliza a integracdo entre as Unidades que desenvolvem atividades diretas na
comunidade e o Problema Integrador de Competéncias, mediante acdes de relevancia
social. A Metodologia da Problematizacdo (MP) favorece o desenvolvimento de
atividades de extensdo voltadas para Atencdo a Saude, Educagcdo em Saude e Gestao
em Saude. Essa metodologia se apoia na identificacdo de problemas de saude em um
cenario real vivenciado pelos estudantes nas Unidades em que ocorre a interacdo da
Academia com os servigos de saude. As propostas de solucdo aplicadas a realidade,
sdo chamadas, no Curso de Medicina de “dispersfes”. Essas atividades contam como
Atividades Complementares e sdo também registradas no Internacional Federation of
Medical Students Associations of Brazil (IFMSA-Brazil), explicitando dessa forma o

forte viés de extensao no curso (http://ifmsa.net.br).

Ainda constituem atividades de extensdo oferecidas pelo Curso, as atividades
desenvolvidas pelas Ligas Académicas e na Jornada de Cidadania. As Ligas sédo
entidades sem fins lucrativos, suprapartidarias, com duracéo ilimitada, formadas por
académicos filiados ao Centro Académico do curso, médicos e outros profissionais da
area de saude. O trabalho nas Ligas é voluntario e tem o objetivo de realizar a
extensao junto a populacéo carente, além de estimular o desenvolvimento de estudos e
pesquisas cientificas com os dados levantados. O Curso de Medicina da PUC Goias
conta hoje com 25 Ligas Académicas. A Coordenacdo de Extensao trabalha em
sintonia com a Coordenacdo das Ligas Académicas (COLIG), acompanhando e
certificando as atividades realizadas. O Curso trabalha ainda em parceria com as Ligas
dos Cursos de: Biomedicina, Fisioterapia, Psicologia, Administracdo, Farmacia,
Computagédo e Educacdo, na estruturacdo e execucdo das seguinte propostas:
Caravana PUC Saude, A¢do Redentorista, Preste Atengédo As Circunferéncias da Vida,
Sou Saudavel sou 12 X 8, Oftalmologia amiga do Diabetes, PUC vai a Paréquia,
Doencas Sexualmente Transmissiveis — DST, Triagem de Alergia, Hepatite C uma
doenca oculta, Promocdo de Saude voltada & Terceira Idade, Trabalhando com as
Escolas- Doutores da Alegria. Para integralizacdo curricular, os estudantes devem
apresentar certificados de Atividades Complementares de no minimo 200 horas. As
Ligas Académicas e a Jornada de Cidadania constituem oportunidades de atividades

de extensao.

As Unidades que desenvolvem atividades na Comunidade, as Unidades
denominadas “Problema Integrador de Competéncias” e suas “dispersfes”, assim

150



como as Atividades Complementares e as Atividades Externas da Disciplina constituem

oportunidades para execucao de extensao.

3.15.2 Politicas de pesquisa no ambito do curso

A geracao de novos conhecimentos, mediante o desenvolvimento de atividades
de pesquisa institucionalizada por parte do corpo docente, € um dos maiores
diferenciais de qualidade académica que uma Instituicdo de Ensino Superior pode
possuir. Assim, a proposta pedagogica do curso de Medicina da PUC Goias reveste-se
da viséo de futuro da educacdo médica norteada por objetivos como: estimular a busca
do conhecimento mediante incentivo a pesquisa; promover a pesquisa com vistas a
compreender o modelo biopsicossocial na formagdo médica e contribuir para a defesa
da dignidade humana; desenvolver conhecimentos técnicos, tecnoldgicos e cientificos
necessarios ao exercicio da medicina, nos padrdes aceitos pela comunidade cientifica;
e formar um egresso com perfil de proficiéncia no uso da metodologia cientifica. Em
consonancia com a Politica de Pesquisa da PUC Goias e com o Projeto Pedagdgico, o
Curso de Medicina estruturou o Nucleo de Pesquisa em Medicina, Saude e
Comunidade (NPMedSC) que tem por objetivos implementar uma politica de
desenvolvimento das atividades de pesquisa no Curso de Medicina;, e promover e
executar pesquisa cientifica, gerando desenvolvimento tecnolégico e capacitacdo de
recusos humanos no campo da Medicina.

O NPMedSC e sua Politica de Pesquisa articula-se diretamente com o Programa
da Pro-Reitoria de Pds-Graduacédo e Pesquisa (PROPE). Por meio do NPMedSC, o
aluno do Curso de Medicina da PUC Goias tem acesso aos programas de iniciacao
cientifica oferecidos e coordenados pela PROPE, que favorecem a formacgédo de
pesquisadores capazes de realizar uma reflexdo critica sobre a realidade e propor
melhores caminhos para a sociedade. O NPMedSC ¢ articulado em linhas de pesquisa
definidas: Epidemiologia e Vigilancia em Saude; Educacdo, Sociedade, Ambiente e
Saude; Ciéncias Bésicas; Aspectos clinicos, laboratoriais e de diagndstico das doencas
transmissiveis e ndo transmissiveis; Pesquisa, Desenvolvimento e Avaliacdo de
Farmacos, Medicamentos, Produtos e Procedimentos. Essas linhas sdo geridas por
professores doutores da instituicdo, podendo contar com a participacdo de estudantes
em fase de graduacdo. Os discentes tém a oportunidade de participar do NPMedSC,
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sempre sob a orientacdo de professores responsaveis e capacitados, para que, desta

forma, usufruam de vivéncias que contribuam para a futura carreira académica.

3.16 Integracdo com o Sistema Local e Regional de Saude e o SUS.

A estrutura curricular do Curso de Medicina da PUC Goids tem como
caracteristica essencial a insercdo do aluno nas redes de servico de Saude,
consideradas cenarios de aprendizagem, desde o primeiro modulo do curso. A
integracdo ensino-servico-comunidade, educacdo continuada, formacdo ético-
humanistica, aptiddo para gestdo e planejamento em salude asseguram ao Projeto
Pedagdgico a formagéo proposta pelas Diretrizes Curriculares Nacionais que orientam

a formacéao do médico.

As especificidades regionais, a dinamica social, o paradigma biopsicossocial e
0s avancos da tecnologia exigem a atualizacdo da formacdo médica. A evidenciacao
cientifica € potencializada pela incorporacdo das vivéncias, com vinculo social e
compromisso comunitario. Além dos conhecimentos, habilidades e atitudes, a
competéncia profissional no exercicio da medicina tornou-se refém da ética, na relacéo
meédico-paciente. A participagcdo social e articulada nos campos de ensino e
aprendizagem das redes de atencdo a saude colaboram para promover a integracao de
acOes e servigcos de saude, provendo atencdo continua, integral, de qualidade, boa
pratica clinica e responsavel, favorecendo o acesso a rede de saude com equidade,
efetividade e eficiéncia, pautando-se em principios humanisticos, éticos, sanitarios e da

economia na saude.

O Curso promove a formacdo de profissionais para responder as reais
necessidades da comunidade, desde a vigilancia, a promoc¢ao e a atencao primaria a
saude, aos niveis de maior complexidade. Em 2015, segundo dados da Secretaria de
Estado da Saude, Goias apresenta um total de 7.631 Agentes Comunitarios de Saude,
correspondendo a 62,9% de cobertura. As 1.049 equipes da Estratégia Saude da
Familia atendiam 56,9% da populagdo goiana. Goidas tem 389 hospitais
publicos/credenciados/contratados e 20 maternidades, 9.001 médicos em exercicio e
uma populacéo de, aproximadamente, seis milhdes de habitantes, com uma relacdo de
1,5 meédicos por mil habitantes ndo distribuidos equitativamente, pois ha uma

concentragéo de 65,58% na capital.
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O Programa Mais Médicos salienta a importancia da existéncia, nas redes de
atencdo a saude do SUS, de equipamentos publicos adequados e suficientes para a
oferta de cursos de Medicina. O Curso de Medicina da PUC Goias dispde do Distrito
Sanitario Escola da Regido Noroeste, Convénio 009/2013, Processo 49901445, de
25/11/13, convénio de interesse reciproco na concessdo de estagio obrigatorio nas
Unidades de Saude da Prefeitura de Goiania. Segundo a Secretaria Municipal de
Saulde, os servicos assistenciais e de Atencdo Priméria a Saude disponibilizados pelo
convénio com o Distrito Sanitario Escola da Regido Noroeste apresentam as seguintes
potencialidades: 03 Centros de Atencao Integral a Saude, 01 Nudcleo de Assisténcia a
Saude da Familia, 01 Maternidade, 15 Unidades de Atencdo Basica em Saude da
Familia (UABSF) e 01 Unidade Escola Saude da Familia (UESF), com 52 Equipes da
Estratégia Saude da Familia e sede administrativa do Distrito, com seus programas e
estratégias. O CAIS Finsocial possui atendimento 24 horas, com demanda de 7.000
consultas/procedimentos més; CAIS Jardim Curitiba (UPA) com atendimento de
urgéncia, 24 horas e demanda de 12.000 consultas/procedimentos més; CAIS Candida
de Moraes, atendimento 24 horas, com demanda de 9.000 consultas/procedimentos
més; Maternidade Nascer Cidadao, com 150 partos/més e 150 atendimentos/dia. O
Distrito oferece uma média de 3 consultorios por unidade (60) e presenca diaria média
de 75 académicos, com potencialidade de, aproximadamente, 1,25 consultério por

estudante na atencdo primaria, secundaria, saude da familia e comunidade.

Contribuindo com a geracédo e a producdo do conhecimento, em uma estrutura
académica moderna e flexivel, o Curso tem a preocupacdo de ampliar a atencdo a
saude, segundo demanda social, e desenvolver uma politica de egressos na
implementacdo do Projeto Pedagdgico e das estratégias de interacdo ensino/servico.
Entre os programas credenciados pela Comissdo Nacional de Residéncia Médica na
Santa Casa de Misericordia de Goiania — SCMG, Hospital de Ensino, destaca-se a
Residéncia em Medicina de Familia e Comunidade, com seis concursos realizados e
coordenacdo colegiada entre a Prefeitura Municipal de Goiania, a Comissao de
Residéncia Médica (COREME), ligada & Coordenacédo de Ensino e Pesquisa da SCMG,
e coordenacado do curso de Medicina da Pontificia Universidade Catdlica de Goias. O
curso de Medicina é responsavel pela coordenacao, orientacdo pedagdgica, politica de
estagios e orientacdo de trabalho de conclusdo de curso, em concordancia com a

politica de egressos da PUC Goias.
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O Distrito Sanitario Escola, como cenario pratico do processo ensino-
aprendizagem, tem a oportunidade de sinalizar demandas sociais e expectativas pela
presenca da IES naquele espaco, utilizando os encontros legalmente constituidos, tais
como: Conselho Municipal de Saude, Conselho Local de Saude da Vila Mutirdo,
reunido com os gestores do Distrito Escola, Férum do Distrito Sanitario Noroeste de
Goiania, reunido com as equipes da Estratégia Saude da Familia (ESF), usuarios e
lideres da comunidade, dentre outros, que permitem ao académico uma visao holistica
dos mecanismo de geragcdo das demandas em saude e de avaliacdo do funcionamento
da rede SUS.

A implantacdo das Diretrizes Curriculares Nacionais e a consequente percepgao
das reais necessidades da populacdo favorecem o desenvolvimento de uma rede
social e comunitaria de respeito e aceitacdo muatua pela presenca da graduacéo,
extensdo, pesquisa e poés-graduacdo, na busca crescente e constante de
aprimoramento profissional, técnico, humano, ético e de inser¢cdo social, criando um

ambiente de acolhimento ao médico em formacao.

As atividades de campo e as praticas desenvolvidas no Distrito Sanitario Escola,
no campus universitario, no Hospital de Ensino, Hospitais Conveniados e Internato
Rural s&o realizadas em pequenos grupos de trés a quatro alunos, sob
responsabilidade de, no minimo, um docente/preceptor.

O convénio de cooperacgdo técnica entre a Prefeitura de Goiania e a PUC Goias
constitui marco politico-metodoldgico para a operacionalizacdo das DCN, compreensao
do SUS e mudanca do paradigma hospitalocéntrico para a insercdo comunitaria, no
trabalho em equipe multiprofissional, representada pela ESF. As atividades de campo
(praticas na comunidade) e os estagios curriculares estdo sendo desenvolvidos em
todos os cenarios do Distrito Sanitario Escola da Regido Noroeste com académicos do

1° ao 12° Modulos.

No Distrito Sanitario Escola, com média de 3 consultérios por unidade (3 CAIS, 1
NASF, 1 CAPS, 1 UEABSF e 15 UABSF com 50 Equipes da ESF e 1 maternidade), a
relacdo é de 60 consultérios em 4 periodos, com potencial de 240 atendimentos/dia,
para numero maximo de 528 académicos semanais e presenca didria média de 75

académicos ( aproximadamente 3 pacientes por aluno).
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A SCMG €& um centro de referéncia que presta atendimento médico em 29
especialidades: Clinica Médica, Endocrinologia, Pediatria, Ginecologia, Obstetricia,
Cardiologia, Dermatologia, Hematologia, Infectologia, Nefrologia, Pneumologia,
Neurologia, Oftalmologia, Otorrinolaringologia, Ortopedia, Reumatologia, Psiquiatria,
Proctologia, Urologia, Oncologia, Cabeca e Pescoco, Cirurgia Plastica, Cirurgia Geral,
Cirurgia do Aparelho Digestivo, Cirurgia Toracica, Cirurgia Vascular, Cirurgia

Oncolégica, Neurocirurgia e Mastologia.

O Hospital possui 298 leitos ativos, sendo 238 leitos de enfermaria SUS, 40
apartamentos (convénios e particulares) e 20 leitos de UTI SUS (10 leitos gerais e 10
para a cardiologia), totalizando 90% dos leitos da SCMG para o SUS. O Hospital possui
12 salas de cirurgia e 24 alojamentos conjuntos; realiza ensaios bioquimicos,
parasitologicos, hematologicos, uranalise, imunoldgicos, bacterioldégicos, anatomia
patoldgica, citologia e histocompatibilidade. Realiza ainda exames de hemodinamica,
endoscopia, ecodoppler, ECG, EEG, imagem, ergometria e estudo urodinamico. A

SCMG realiza procedimentos como hemodialise, transplantes e quimioterapia.

As residéncias médicas oferecidas na SCMG sao credenciadas pela Comisséo
Nacional de Residéncia Médica e dispdem de 15 Programas de Residéncia Médica
(PRM): Anestesiologia, Cardiologia, Cirurgia Cardiovascular, Cirurgia Geral e do
Aparelho Digestivo, Cirurgia Plastica, Cirurgia Toracica, Cirurgia Vascular, Clinica
Médica, Medicina de Familia e Comunidade, Nefrologia, Neurologia, Neurologia
Pediatrica, Ginecologia e Obstetricia, Pediatria e Urologia com um total de 145 vagas,
sendo 90 vagas para residentes R1. Considerando o Artigo 37 da Resolugédo CNE/CES
n. 3, de 20 de junho de 2014, os programas de residéncia médica deverdo ofertar
vagas em numero equivalente aos egressos do ano anterior com prazo de adequacéo
até 31 de dezembro de 2018. No Curso de Medicina da PUC Goias essa determinacao

€ considerada implantada.

A Santa Casa de Misericordia de Goiania (SCMG) — Hospital de Ensino (Portaria
Interministerial n. 1687, de 12 de agosto de 2014) —, é uma instituicAo de natureza
filantrépica, beneficente, de assisténcia social no campo da saude, da promocao
humana e de educacao, de identidade catdlica e caracterizada por garantir niveis de
exceléncia na prestacdo de servicos de assisténcia a saude, tendo em vista seu
reconhecimento como referéncia na area, e colaborar com o fomento a pesquisa, ao

ensino, a extensao e a assisténcia social. Ao longo de sete décadas, a SCMG tornou-
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se, sob todos os aspectos, um hospital de referéncia para a regidao Centro-Oeste, tanto
em sua estrutura como em sua concepc¢do de atendimento a todas as pessoas que
buscam seus servigos, sem nenhuma forma de discriminacdo. O desenvolvimento
sistematico de pesquisas e a producdo, sobretudo na area médica, credenciaram e
legitimaram a Instituicdo a constituir-se em Hospital de Ensino. A Santa Casa
desenvolve importante funcdo na formacao de profissionais de saude dos cursos da
PUC Goias nas areas de Enfermagem, Fisioterapia, Fonoaudiologia, Psicologia,
Assisténcia Social e Medicina.

A Santa Casa de Misericérdia de Goiania (SCMG) foi incorporada como unidade
de ensino-aprendizagem, no segundo semestre de 2006, com o objetivo de estabelecer
e propiciar ao académico atividade curricular e internato. Com atendimento de média e
alta complexidade, em 2014 apresentava corpo funcional de 1213 funcionarios, e
cerca de 320 meédicos. Segundo dados da Prestacdo de Contas apresentada na
Assembléia Geral ordinaria de abril de 2015, o hospital prestou 932.180 atendimentos
em 2014, assim distribuidos: consultas (172.067), numero de leitos ocupados na
internacdo (63.037), ocupacdo de leitos em UTI (6.318), numero de pacientes
admitidos na internacdo (13.480), cirurgias realizadas (9.287), exames laboratoriais
(548.557), exames de imagem (119.434), dos quais 73,99% destes atendimentos pelo

SUS e o restante por convénios e particular.

Os principais servicos hospitalares (SUS) oferecidos pelo hospital (em 2014)
foram: Laboratério de Analises Clinicas, Laboratorio de Anatomia Patoldgica, Servico
de Radiologia, Banco de Sangue, Servico de Nutricdo, Servico de Enfermagem,
Servico de Psicologia, Servico de Fisioterapia, Servico de Odontologia, Servico de
Hemodidlise, Servico de Oncologia, Centro Obstétrico, Servico de Farmécia, Servico
de Internacdo Hospitalar, Servico de U.T.I, Centro Cirdrgico e Medicina Nuclear, nas
especialidades de Cardiologia, Urologia, Neurologia, Nefrologia Clinica, Ortopedia e
Traumatologia, Otorrinolaringologia, Dermatologia, Cirurgia Geral, Proctologia,
Ginecologia e Obstetricia, Oftalmologia, Pediatria, Angiologia, Oncologia,
Endocrinologia, Pneumologia, Reumatologia, Neurologia, Psiquiatria, Infectologia,
Mastologia, Hematologia, Grastroenterologia e Cirurgias (Plastica, Toracica, Cabeca e
Pescoco e Transplante renal). Com 18 consultérios académicos (SUS II), na SCMG,
em 4 periodos de 3 horas/dia, ha potencial para 216 atendimentos por dia (com tempo

de consulta de 1 hora). Assim, cada professor/preceptor orienta o atendimento de 1
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paciente para 1,6 alunos, considerando o numero de académicos com potencial de

realizar ambulatérios na SCMG (345 alunos).

No dia 28/05/2007 foi assinado entre a Prefeitura de Goiania e a Santa Casa de
Misericordia de Goiania a Contratualizacdo. O contrato n. 0038/2009 visa a prestacao
de servicos ambulatoriais e hospitalares, de acordo com as Portarias SAS n. 635/2005
e GM n. 3.123/2006. O Ministério da Saude, por meio da Portaria GM n. 1.721, de
21/09/2005, criou o Programa de Reestruturacdo e Contratualizacdo dos Hospitais
Filantropicos e estabeleceu critérios para adeséo e céalculo de incentivo, com numero
limitado de unidades. Os Hospitais selecionados pelo MS/SAS estdo publicados no
DOU. A contratualizacdo € entendida como o conjunto de regras negociadas que
passam a reger o relacionamento entre gestor e prestador de servico abrangendo,

necessariamente, metas fisicas e qualitativas.

A Santa Casa de Misericordia de Goiania caracteriza-se por ser Hospital sem
fins lucrativos, certificado como entidade filantropica, e esta certificado como Hospital
de Ensino, objeto de politicas especificas. A or¢camentacdo da SCMG prevé o Teto
MAC, a IAPI e INTEGRASUS+IAC (etapa de adesdo em parcela Unica e etapa de
contratualizacéo 1/12), o que constitui o valor total orcamentado. O Ministério da Saude
definiu, segundo Portaria GM/MS n. 1.721/2005 e Portaria GM/MS n. 3.123/2006, que a
Média Complexidade-MC sera contratada em metas fixas; a Alta Complexidade-AC por
producéo até o limite do teto e o Fundo de Acdes Estratégicas e Compensacao-FAEC,
por producdo aprovada. Do valor da média complexidade (100%), o repasse deve
obedecer: 90% - fixo, e 10% - variavel (de acordo com o cumprimento das metas). O
Plano Operativo do Convénio n. 038/2009 acompanha as metas fisicas (FPO); as
metas qualitativas (comissfes, capacitacdo); a adogdo das Politicas prioritarias do
SUS; o Sistema de Avaliagdo das Metas; e o prazo de vigéncia e de revisdao. O
Monitoramento se da pela Criacdo de Comissao de Monitoramento (DRS + Prestador +
Gestor Municipal), que avalia o cumprimento das metas e propoe alteracdes de acordo
com as demandas da PPl ou demandas extraordindrias. Este sistema de referéncia e
contra-referéncia assegura a integralidade da atencao e a resolubilidade dos problemas

existentes.

Outros cenarios exclusivamente ligados ao SUS sédo os Internatos Rurais nas
cidades de Santo Antdonio de Goias (UABSF), Senador Canedo (UABSF), Ceres
(UABSF ) e Cidade de Goias (UABSF e Hospital Pedro Alcantara)
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O convénio com a SES (Convénio n. 9/2013, processo n. 49901445, de 25 de
novembro de 2011) permite que os estudantes participem de atividades em hospitais
da rede publica estadual de saude, como Hospital de Urgéncias de Goiania (HUGO),
Hospital de Doencas Tropicais Dr. Anuar Auad (HDT), Hospital Materno Infantil (HMI) e
Hospital Alberto Rassi (HGG), desenvolvendo atividades relacionadas a Saude da
Mulher e da Crianca, a Clinica Médica, ao atendimento especializado em urgéncias,

cirurgias, infectologia e dermatologia.

Rede Conveniada

O municipio de Goiania oferece 3.876 leitos, segundo Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude (CNES), nos servicos assistenciais de saude nas areas
cirdrgica, clinica, servicos complementares (UTI adulto, infantil e neonatal), obstetricia,
pediatria, urgéncia, emergéncia e salde da familia e comunidade. A rede conveniada é
aberta a receber o corpo discente da PUC Goias em cenarios que ndo estdo
disponiveis na rede publica. Todos os convénios estdo em vigor com atividades de
campo nas areas de saude da crianca e do adolescente, saude da mulher, saude do
adulto, do idoso e comunidade, em atencao primaria, secundéria e terciaria de saude.
Atualmente h& convénio com Hospital da Crianca, Hospital Jacob Facuri, Hospital

Encore, Hospital Jardim América e Hospital Santa Helena.
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4 FORMAS DE ACESSO AO CURSO

O acesso ao Curso de Medicina da PUC Goias ocorre mediante processo
seletivo discente (vestibular) realizado semestralmente. O curso oferece 80 vagas
anuais, sendo 40 vagas semestrais. Vagas remanescentes sao preenchidas por
candidatos selecionados, mediante processo seletivo de reopcdo de curso,
transferéncias externas e portadores de diplomas de nivel superior. Estas modalidades
de ingresso tém periodos de inscricdo e de selecdo divulgados por meio de edital

especifico.
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5 APOIO AO DISCENTE

Os programas de apoio ao discente da PUC Goias sdo desenvolvidos pelo Curso e

pelas Pro-Reitorias de Graduacéo, Extenséo e Pesquisa.

5.1 Programas da Pro-Reitoria de Graduacao (Prograd)

Os programas desenvolvidos pela Prograd objetivam apoiar o discente com
orientagBes académicas relativas a acessibilidade e ao desenvolvimento do processo

ensino — aprendizagem.

5.1.1 Programa de Orientacdo Académica (PROA)

Sob a coordenacdo da Prograd, é desenvolvido o Programa de
Acompanhamento Académico (PROA), espaco pedagdgico que tem como objetivo
proporcionar ao estudante a oportunidade de ele exercer papel ativo na construgéo de
seu conhecimento, planejando e monitorando seu desempenho escolar e avaliando
seus resultados, numa estratégia institucional que alia a criagdo de ambientes de
aprendizagem e a promocéo de projetos que impliquem intervencdo e promocao do

sucesso escolar discente e de sua integracdo a vida académica, superando as

dificuldades que porventura trouxer de sua formacéo anterior.

O PROA é um Programa Institucional, ndo uma acdo esporadica, pontual,
isolada ou setorial. E uma opgéo politica da PUC Goias, com o objetivo de garantir a
exceléncia do Ensino de Graduacdo. Sua natureza institucional revela o compromisso
desta Universidade com a qualidade social e pedagdgica do ensino e da aprendizagem
universitaria, expressas por meio dos Projetos Pedagodgicos dos Cursos. Seu objeto de
trabalho ndo € ministrar aulas, conteudos ou reforco escolar, mas, acima de tudo,
orientar as praticas de aprendizagem dos estudantes para aprenderem e apreenderem
métodos préprios de constru¢cdo do conhecimento.

Em relagdo ao processo de ensino-aprendizagem, ha de se destacar que o
objetivo fundamental do Programa é desenvolver nos estudantes habilidades para o
exercicio do aprender a aprender. Ja em relacdo a metodologia de ensino, o Proa se

fundamenta no trabalho dialégico e operativo. Ou seja, mobiliza todos os esfor¢cos para
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gue o processo de ensino-aprendizagem se dé a partir da e na interacdo entre aluno-

professor, aluno-monitor, aluno-aluno.
S&o objetivos especificos do PROA:

— proporcionar a acolhida e a integracdo dos estudantes de graduacdo no ambiente

universitario, a fim de que possam vivenciar a cultura académica universitaria;

— viabilizar orientacdes académicas, individuais e em grupo, a fim de garantir a
apreensao das questdes relativas a formacao profissional e uma nova compreensao

da leitura do mundo;

— garantir espacos de trocas e de orientacées académicas, a fim de constituir grupos
operativos na construcdo e no aprofundamento de aprendizagens vivenciadas nos

projetos pedagogicos dos cursos de graduacao;

— possibilitar, por meio do ensino vivenciado, o autoconhecimento e a aprendizagem
de habilidades cognitivas, como organizacdo do pensamento e das emocdes e,
ainda, de habilidades comportamentais que possam gerar mais seguranca e controle

de ansiedade produzida pela vida académica;

— colaborar para incluir, por meio de acles especificas, 0s estudantes com
necessidades educacionais especificas advindas de deficiéncias fisicas, visuais e
auditivas; estimular os processos de criatividade, comunicacdo e concentracdo por
meio de participacdo em atividades artisticas e culturais que desenvolvam, também,

a cultura geral e a apreciagao estética;

— aproximar as experiéncias acumuladas nos Programas de Extensdo da PUC Goias
com os projetos formativos dos estudantes, a fim de contribuir para a ampliacdo dos

conhecimentos do mundo e da profisséo.

5.1.2 Programa de Acessibilidade

A democratizacdo da educacdo e da sociedade permitiu 0 acesso ao ensino
superior de um segmento minoritario da sociedade que demanda tratamento
diferenciado, as pessoas com deficiéncia. Nesse contexto, a Pontificia Universidade
Catdlica de Goias, em seu papel de instituicdo produtora de conhecimento e formadora
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de cidadaos, mantém sua opc¢ao histérica por uma postura filoséfica e politica inclusiva,

buscando viabilizar iniciativas que resultem no sucesso académico desses estudantes.

A PUC Goias entende que esse é um trabalho dos varios segmentos que a
compdem e se Vvé instada a repensar e modificar suas praticas académico-
administrativas, objetivando melhorar as condi¢des ja existentes e criar novas, tendo
em vista a permanéncia do estudante com deficiéncia no ensino superior para a sua

formacao profissional.

Entre as acdes desenvolvidas pela instituicdo, no que se refere a acessibilidade

pedagdgica, destacam-se:

AdaptacGes curriculares — compreendem desde situacbes menos complexas e
transitérias, que podem ser resolvidas espontaneamente, até situacfes mais graves e
persistentes, que requerem O uso de recursos especiais. A superagdo dessas
dificuldades demanda, muitas vezes, adaptacdes graduais e progressivas no curriculo.
As adaptacdes curriculares constituem exigéncia indispensavel para tornar o0s
conteudos apropriados a peculiaridades desses estudantes. A ideia ndo € a de se
estabelecer um novo curriculo, mas sim, a de torna-lo mais dindmico e flexivel, de
forma a proporcionar a aprendizagem significativa aos estudantes. As adaptacoes
curriculares realizam-se em trés niveis: no ambito pedagodgico, no curriculo
desenvolvido na sala de aula e no nivel individual. Adaptacdes curriculares implicam
(re) planejamento pedagdgico e acdes docentes fundamentadas em critérios que
definem: o que o estudante deve aprender; que formas de organizacdo do ensino séo

mais eficientes para o processo de aprendizagem; e como e quando avaliar.

AdaptacOes de objetivos e conteudos dizem respeito a — eliminacdo de objetivos
bésicos, temporéria ou permanentemente, quando esses extrapolarem as condi¢fes do
estudante para atingi-los; introducdo de objetivos especificos alternativos e nao
previstos para os demais estudantes em substituicAo a outros que ndo podem ser
alcancados pelo estudante; introducdo de objetivos complementares e ndo previstos
para os demais estudantes, que atendem as necessidades pedagdgicas especificas;
introducdo de conteddos ndo previstos para os demais estudantes, mas essenciais
para alguns, em particular; prioridade de processos gradativos de menor a maior

complexidade na aquisicéo dos conteudos.

AdaptacOes avaliativas — especial cuidado Ihes sdo dadas, a fim de que promovam a
aprendizagem de conteudos e habilidades coerentes as do estudante. Para tanto, sao
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selecionadas e modificadas as técnicas, instrumentos e a linguagem, adequando-as as

peculiaridades do estudante.

Adaptacdes nos procedimentos metodologicos e didatico-pedagdgicos — as adaptacdes
no tocante aos procedimentos metodoldgicos e didatico-pedagogicos, compreendem
alteracdo dos métodos definidos para o ensino dos conteudos curriculares a fim de
atender as necessidades particulares do estudante; selecdo do método mais acessivel
ao estudante; introducao de atividades complementares que requeiram habilidades ou
consolidacdo de conhecimentos ja ministrados. Esses procedimentos decorrem da
diversificacao dos trabalhos que se realizam no mesmo segmento temporal; introducao
de atividades alternativas além das planejadas para a turma; disponibilizacdo de

recursos de apoio adicional, sejam visuais, auditivos, graficos e materiais manipulativos.

Adaptacdes temporais — referem-se a alteracdo do tempo previsto para a realizacao
das atividades na aquisicdo dos conteldos; e alteracdo do periodo para alcancar

determinados objetivos.

Quanto a acessibilidade arquitetbnica, a PUC Goias tem assegurado aos alunos com
deficiéncia ou mobilidade reduzida, condigcbes para utilizacdo, com seguranca e
autonomia, dos espacos, edificagdes, mobilidrios e equipamentos.

Com referéncia as barreiras tecnoldgicas, ressalta-se a implementacédo de recursos

gue possibilitem o acesso dos estudantes com deficiéncias a diferentes tecnologias.

Quanto as barreiras comunicacionais, ampliacdo das possibilidades de comunicacao
interpessoal e escrita dos estudantes. Merece destaque o0 projeto de extensao
Acessibilidade Comunicacional no Centro Cultural Jesko Von Puttkamer, que integra o
Programa de Referéncia em Incluséo Social (Pris) e do qual participam como monitores
académicos dos diversos cursos de graduacdo para assessorar as pessoas com

deficiéncia visual em visitas ao espaco.

Por dltimo, no tocante as barreiras atitudinais, o objetivo € a eliminacdo de quaisquer
possibilidade de desenvolvimeneto de atitudes ou comportamentos preconceituosos,
estigmatizadores, estereotipados e discriminatorios em relacdo aos estudantes com
deficiéncia.

A PUC Goias também tem um olhar especifico sobre os alunos que apresentam
Transtorno de Espectro Autista (TEA). O Transtorno do Espectro Autista engloba
diferentes sindromes que séo caracterizadas por um conjunto de sinais, marcadas por

perturbacbes do desenvolvimento neuroldgico com trés caracteristicas fundamentais,
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gue podem manifestar-se em conjunto ou isoladamente, que sao: dificuldade de

comunicacéo por deficiéncia no dominio da linguagem e no uso da imaginacdo para

lidar com jogos simbodlicos, dificuldade de socializacdo e padrdo de comportamento

restritivo e repetitivo. Esse comportamento envolve situacbes e apresentacdes

diferentes entre si, numa gradacdo que vai da mais leve a mais grave. Todas, porém,

estao relacionadas, com as dificuldades de comunicacao e relacionamento social.

Alunos com TEA n&o compartilham interesses, ndo desenvolvem empatia e certa

inadequacdo em abordar e responder aos interesses, emogodes e sentimentos alheios e

demonstram também:

* prejuizo no uso de comportamentos ndo verbais como: contato visual direto,
expressao facial, postura corporal e objetos;

 dificuldades na interacdo social: fracasso em vincular-se a uma pessoa especifica,
ndo diferenciando individuos importantes em sua vida, falta de comportamento de
apego;

» desenvolvimento insatisfatério nas rela¢cdes com pares de sua idade;

« falta de interesse espontaneo em dividir experiéncias com outros;

* inflexibilidade a rotinas e rituais nao funcionais especificos;

* presenca de maneirismos motores estereotipados ou repetitivos;

* preocupacao com partes especificas de objetos.

Tendo esses desafios em perspectiva, a PUC Goias conscientiza professores e
funcionarios sobre como devem agir com o estudante com essas demandas e
promovendo uma maior ligacdo entre a comunidade universitaria em seu todo com a
familia dos discentes que convivam com esse transtorno. O objetivo principal é fazer
com que os alunos acompanhem os conteudos, melhorem a interagdo com os colegas
e consigam obter, no ambito do curso, a formacéo profissional e humanistica almejada

no ambiente universitario.

5.1.3 Programa de Monitoria

Implantado na Pontificia Universidade Catdlica de Goias desde 1973, o
Programa de Monitoria contribui para a qualidade do ensino na graduacéo, apoiando
professores e estudantes no desenvolvimento do processo de ensino e aprendizagem.

A monitoria é integrante do processo pedagdgico, bem como do projeto de formagéo do
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aluno, por meio da contribuicdo que esse aluno oferece ao projeto de formacao dos
demais. Nessa perspectiva, estimula a participacao de alunos dos cursos de graduacéao
no processo educacional, nas atividades relativas ao ensino e na vida académica da

universidade.

No Programa de Monitoria, o aluno de graduacdo tem a oportunidade de
aprofundar sua experiéncia como estudante, em um processo académico-cientifico e
também educativo. Para que isso se dé efetivamente, 0 monitor deve ser protagonista
no processo de ensino-aprendizagem junto aos seus colegas. Sua acdo se da na
interface professor, alunos e conteddos ministrados. Por essa razdo, a monitoria
caracteriza-se por despertar no aluno que a exerce o interesse pela docéncia e
propiciar maior integracdo dos atores da Universidade, por meio da interacdo entre
alunos e professores nas atividades de ensino, pesquisa e extensédo. No exercicio da
monitoria, 0 aluno é confrontado diariamente com as complexidades proprias a acéo
educativa, com suas perguntas e suas utopias. Como procedimento, a monitoria
incorpora uma importancia significativa ao se desenvolver nas dimensdes politicas,
técnica e humana da pratica pedagogica. A atuacdo do monitor passa por uma
apropriacao e socializagao de técnicas, mas nao se limita a elas. Ao contribuir para que
um colega compreenda melhor determinados conteddos e procedimentos, o monitor
assume um compromisso com o saber cientifico e a necessidade de sua apreensdo
pelos colegas. O resultado do processo de monitoria € o fortalecimento de uma relacéo
gue possa resultar na autonomia cognitiva e de intervencdo transformadora da

realidade.

A Coordenacéo do Curso comunica, por meio de edital, aos alunos do curso que
se encontram abertas as inscricdes para o Processo Seletivo de Monitores conforme a
Regulamentacdo da Monitoria na PUC Goias. O numero de vagas é definido pelo
Programa de Monitoria da Universidade, compreendendo bolsistas e/ou voluntarios. As
inscricdes para monitor sdo feitas na Secretaria do Departamento. O estudante
interessado em participar do processo seletivo de Monitoria devera atender aos
seguintes requisitos: preenchimento da ficha de inscricdo fornecida pelo Curso;
apresentacao de fotocopia do diagndstico de matricula; apresentacédo de fotocédpia do
histérico escolar; ter cursado no minimo metade das disciplinas relativas a Formacéao
Geral; ter disponibilidade de quatro horas semanais. A selecdo é realizada por meio de
analise do historico escolar, de uma entrevista e de uma prova com questdes objetivas.

Desta forma, € aprovado o aluno que obtiver melhor desempenho no processo seletivo.
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5.1.4 Programa de Apoio ao Aluno na modalidade de Educacao a Distancia

Na PUC Goiéas, a Coordenacgdo de Educacdo a Distancia (CEAD), instancia de
trabalho da Pro-Reitoria de Graduacgéo, assume a funcédo de conduzir as acdes para a
implementacdo dessa modalidade de educacdo, em articulacdo com os diferentes
cursos. A CEAD estabelece ainda os objetivos e referenciais para 0s cursos nessa
modalidade, em diferentes niveis de ensino. Destaca-se que a educacdo a distancia
(EAD), integrada a politica de ensino da PUC Goias, busca assegurar a articulacao
entre ensino, pesquisa e extensdo, bem como a melhoria na qualidade da formacéao
profissional do aluno com vista ao atendimento da necesséria formacédo técnico-
cientifica e humanistica exigida na contemporaneidade. Atendendo a seus objetivos, a
CEAD oferece o Programa de Apoio ao Aluno de Graduacao da PUC Goias. Os cursos
gue integram esse Programa tém por objetivo a melhoria das estruturas de apoio ao
processo de ensino-aprendizagem, possibilitando a integragéo institucional do aluno
por intermédio da realizacdo de orientagcdo de estudos e a superacdo de algumas
dificuldades em areas especificas do conhecimento. A cada semestre letivo, 0s cursos
sdo oferecidos gratuitamente aos académicos da PUC Goias. Os Cursos possuem a
carga horaria de 30 a 60 horas e essas horas podem ser consideradas nas horas de
Atividades Complementares. Sao oferecidos gratuitamente 0s seguintes cursos:
Matematica Basica | e Il, Lingua Portuguesa, Normas para Trabalhos Académicos,

Orientacdes para Trabalhos Académicos e Informatica Basica.

5.2 Programas da Pro-Reitoria de Extensdo e Apoio Estudantil (Proex)

Os programas da Proex possibilitam a insercdo de estudantes junto a

comunidade e enriqguecem a sua formacao.

5.2.1 Programas de Acompanhamento Socioeconémico

A PUC Goias oferece diversos programas de apoio ao discente, desenvolvidos
pela Proex. A Coordenacéo de Assuntos Estudantis (CAE) da Proex é responsavel pela
politica de assisténcia estudantil da PUC Goias, desenvolvendo agbes que visam a
inclusdo e a permanéncia na Universidade de alunos que necessitam de apoio

financeiro e psicologico. Oferece programas de bolsa, financiamento e moradia
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estudantil, bem como apoio académico e orientacdo, gratuitamente, para os estudantes
de todos os cursos da Universidade que apresentam dificuldades académicas e
pessoais. Desenvolve uma politica de apoio e articulagdo ao movimento estudantil
organizado e, também, o Programa de Acompanhamento de Egressos, visando a
conhecer o seu desempenho profissional, realimentar as propostas curriculares e a

formacao continuada.

5.2.2 Programa de Qualidade de Vida Académica

A PUC Goias dispde também de servico de apoio psicopedagdgico ao estudante,
criado em 1997, e denominado ‘Programa Qualidade de Vida Académica’ integra a
politica de Assisténcia Estudantil da PUC Goias e atende alunos de todos o0s cursos
oferecidos pela Instituicdo que estejam enfrentando dificuldades cognitivas, emocionais
e/ou comportamentais comprometedoras do seu aproveitamento académico e da sua
gualidade de vida. Os Programas de Qualidade de Vida da PUC Goias disponibilizam
aos estudantes atendimento em Grupos de Desenvolvimento de Habilidades Sociais e
em orientacdo e Apoio Psicologico individual. Essas atividades de atendimento ao
aluno buscam, portanto, criar condigdes favoraveis ao desenvolvimento integral de sua
personalidade e a sua permanéncia até a conclusdo do curso, contribuindo, assim,

para qualificar a formacao académica, profissional e ética dos seus estudantes.

5.2.2.1 Apoio Psico-pedagdgico

A proposta pedagogica do curso de medicina possibilita o acompanhamento
periodico e continuo das questdes envolvendo o desenvolvimento de conhecimento,
habilidades e atitudes, por meio de reunides permanentes do corpo docente ao longo
de cada modulo.

Na estruturacdo do curso de medicina, o apoio psicopedagdgico esta ligado ao Eixo
de Desenvolvimento Pessoal, nucleo multi e transdisciplinar, multiprofissional,
composto de docentes do quadro efetivo, com formacdo em diferentes areas, voltados
a missdo de orientar os académicos e docentes quanto as necessidades especificas
desta formacao, na visdo ético-humanistica. Ainda compreendendo as especificidades

envolvidas na formacdo médica, foi criado um servico de Apoio Psicopedagdgico ao
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académico de medicina (APP) para a acolhida, orientacdo e encaminhamento de forma
gualificada das demandas emocionais emergentes da interacao ensino/aprendizagem.
O apoio é voltado para as demandas especificas dos estudantes que se preparam para
a tarefa de cuidadores, fundamentado na interacdo entre 0 método pedagdgico e os
servicos de assisténcia psicoldgica e psiquiatrica para alunos e profissionais da saude.
O APP é um servico de acolhimento no qual os académicos do curso de medicina
podem expor suas dificuldades, angustias, ansiedades e temores ligados ao inicio e
decorrer da vida académica na formagdo meédica. O APP é composto por trés
Psicllogos e uma Médica, Doutora em Educacédo, 0os quais orientam 0s alunos que tém
dificuldades de adaptacdo a metodologia ativa adotada no curso e com relacdo aos

desafios e conflitos inerentes a formagéo medica.

5.2.3 Programas de Acompanhamento Artistico Cultural

A Coordenacéao de Arte e Cultura (CAC) que integra a Proex, promove, investiga
e apoia eventos e expressodes artisticas e culturais que consolidam a tradicdo e a
cultura da regido Centro-Oeste, oferecendo a cada semestre uma intensa programacao
de oficinas de teatro, musica, danca, fotografia, desenho e pintura, cinema e arte
aplicada. As atividades desenvolvidas pela CAC tém o objetivo de integrar a formacéo
académico-cientifica com a vivéncia e dimenséo da criagdo artistica e da apreciacao

estética das diversas modalidades expressivas da cultura.

5.3 Programa da Pro-Reitoria de Pos-Graduacao e Pesquisa (Prope)

A Prope oferece programas para Iniciacao cientifica que favorecem a formacéo de

pesquisadores.

5.3.1 Iniciacao Cientifica e Tecnoldgica

Consolidando o compromisso da formacdo académica norteada pelo Ensino,
Pesquisa e Extensdo na PUC Goias, a pesquisa cientifica e o desenvolvimento
tecnoldgico visam a formacédo de estudantes de graduagdo como novos pesquisadores
e ao desenvolvimento de novos saberes, com rigor cientifico e confiabilidade

metodoldgica. A participacdo dos discentes nos Programas de Iniciacdo Cientifica e
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Tecnologica proporciona a consolidacdo de producéao cientifica alicercada em um saber
comprometido com o desenvolvimento local e regional, do ponto de vista social,
econémico e ambiental, de forma sustentdvel. A participacdo dos discentes no
programa € estruturada pelos editais publicados anualmente. O processo de avaliacao,
selecéo e classificacao dos candidatos as bolsas dos Programas enfatiza a importancia
da relacédo entre o aluno e o docente pesquisador, tendo em vista despertar o espirito
investigativo no educando e incentiva-lo em sua primeira experiéncia como

pesquisador.

5.4 Mobilidade Internacional

A estrutura de apoio a internacionalizacdo da PUC Goias conta com uma
Assessoria de Relagdes Internacionais. Atualmente, a PUC Goias possui 52 convénios
de cooperagcdo académica com instituicdes estrangeiras de todos os continentes. A
mobilidade é parte integrante do padrdo de qualidade da PUC Goias e um desafio
transversal a todas as suas areas de atividade. Para participar dos programas de
mobilidade, o académico devera ter concluido entre 20% e 80% do curso no momento
da inscri¢do (o histérico deve apresentar as notas de pelo menos dois semestres) e ter
seu curso oferecido por uma das universidades conveniadas; apresentar desempenho
académico de bom a excelente; apresentar fluéncia no idioma de ensino da institui¢ao;
dispor de recursos financeiros suficientes para fazer frente aos gastos com passagens
aéreas, acomodacdao, alimentacdo e outras despesas pessoais durante o periodo do
programa; ter seu plano de estudos aprovado pela coordenacdo do curso. Apoés
atender a esses requisitos, o académico, entdo, devera: escolher a universidade dentre
as conveniadas com a PUC Goias onde tem interesse em fazer o intercambio;
preencher o plano de estudos com as disciplinas e ementas que deseja cursar; ter o
histérico escolar e comprovante de matricula impressos na secretaria do curso; ter
comprovacdo da proficiencia no idioma; fazer uma carta de motivagcdo tanto no
portugués quanto no idioma do pais de destino, explicando os motivos pelos quais quer
fazer intercambio, o por que da escolha da universidade e relacionar as disciplinas que
pretende cursar. Constituem opg¢des de bolsas para mobilidade: Ciéncia sem Fronteiras,
Programa de Estudante Convénio de Graduacdo - PEC-G, Bolsa Formula/Santander
Universidades, Bolsa Ibero-Americana/Santander Universidades, Bolsas para

mobilidade internacional para alunos admitidos pelo Prouni e Vestibular Social.
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6 CORPO DOCENTE E TECNICO-ADMINISTRATIVO

6.1 Coordenacéo do Curso

Paulo Luiz Carvalho Francescantonio

» Professor Adjunto, Mestre em Ciéncias Ambientais e Saude pela PUC Goias,
professor de Introducdo aos Estudos Laboratoriais e Patologia Clinica/Medicina
Laboratorial para o Curso de Medicina e professor de Imunologia Clinica e
Laboratorial para o curso de Biomedicina. Ocupou o Cargo de: Diretor do Curso de
Biomedicina por 02 mandatos, Vice-Reitor Académico (1990-1994), Vice-Reitor
Interino de Pesquisa e POs Graduagdo (1993) e Reitor em exercicio (1993).
Coordenador do Curso de Medicina da PUC Goias desde a criagcdo do Curso em
2005-2. Contrato de Tempo Integral 40 horas semanais. Horas semanais dedicadas

a coordenacao por vaga é de 2,2.

Na PUC Goias, compete ao coordenador de curso:

* exercer a gestdo académico-administrativa do curso;

» exercer 0 poder disciplinar e de controle no ambito de sua coordenacéo;

* representar o curso dentro e fora da Instituicao;

* cumprir as determinacdes do Conselho;

* cumprir e fazer cumprir as normas institucionais no ambito do curso;

» coordenar a elaboracdo e a atualizacdo do Projeto Pedagdgico e da matriz
curricular do curso, de acordo com as Diretrizes Curriculares Nacionais, em
articulacdo estreita com as demais coordenacbes e com a Pré-Reitoria de
graduacgéo;

» solicitar nomeacao, contratacdo, afastamento e dispensa de docentes e de
funcionarios administrativo;

» solicitar a realizacdo de acordos e convénios com entidades publicas e privadas;

e incentivar o desenvolvimento de praticas inovadoras no ambito do ensino,
pesquisa e extensao;

e acompanhar as atividades estudantis do curso nos campos académico, social e
cultural;

e promover a integracdo académica e administrativa entre as coordenacdes com

outros cursos e demais 6rgdos da Institui¢ao;
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encaminhar a Prograd, indicativos, sugestdes e propostas relativas a politicas,
linhas de pesquisa, estratégias e prioridades de acdo da sua coordenacéo;
apresentar as pro-reitorias competentesas demandas de investimento do curso e
realizar o controle das despesas operacionais pertinentes ao curso;

orientar docentes e discentes em relacdo aos procedimentos e normas
académicas e administrativas;

responsabilizar-se pela manutencéo e conservacdo dos espacgos, equipamentos
e materiais sob sua responsabilidade e compartilhados com outros cursos;
responsabilizar-se pela coordenacéo dos processos de adequacédo e atualizacao
da bibliografia basica e complementar do ementéario curricular e pela indicacéo
de periddicos necessarios ao desenvolvimento das atividades relacionadas ao
Curso;

supervisionar e controlar a frequéncia dos docente do curso;

acompanhar o controle da frequéncia dos discente do curso;

coordenar os processos de avaliacdo do curso, conforme as exigéncias dos
Programas Institucionais de Avaliagdo e as normas e politicas do Ministério da
Educacao;

coordenar e supervisionar o desenvolvimento das Atividades Complementares
do curso;

estimular programas de iniciagdo cientifica, monitoria e participacdo dos
académicos de graduacao em projetos de pesquisa e de extensao;

monitorar e supervisionar as atividades dos bolsistas;

monitorar e supervisionar a realizagdo dos estagios;

promover o desenvolvimento de atividades para os egressos do curso;

articular o curso com a comunidade externa, por meio de contatos e parcerias
com escolas, associacdes e entidades publicas e privadas, segmentos
empresariais e outros;

fazer previsdo de materiais necessarios a execucdo dos servicos da
coordenacao e das atividades académicas;

coordenar a execucdo dos curriculos, ementas de disciplinas, os projetos de
pesquisa e extensao vinculados ao curso;

promover o estudo de curriculos para aproveitamentos de créditos, liberacéo de
pré-requisitos ou transformacao em cé-requisito;

convocar, presidir e coordenar as reunides do Colegiado do Curso;
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* elaborar e encaminhar a Prograd a programacdo académica semestral dos
docentes, conforme o calendario académico e as normas institucionais;

» realizar semestralmente o planejamento académico;

* promover a articulacdo, a integracdo e a colegialidade entre a extensao, a

pesquisa e 0 ensino no curso de graduacéao.

6.2  Nucleo Docente Estruturante (NDE)

O NDE do Curso de Medicina é composto por cinco professores que atuam no
acompanhamento do processo de concepcao, consolidacéo e continua atualizacédo do
Projeto Pedagdgico do Curso, conforme a Resolucéo n. 1, de 17 de junho de 2010 do
CONAES. O NDE contribui para a consolidacdo do perfil profissional do egresso do
curso mediante integragao curricular interdisciplinar entre as diferentes atividades de
ensino e na adocdo de metodologias pedagodgicas ativas. Estabelece junto a
coordenacdo do TCC a meta de publicacbes de trabalhos, hoje em 10%, e acompanha
o cumprimento da meta (meta atingida atualmente de 25%). Aprova e acompanha as
atividades de extenséo das Ligas Académicas com trabalhos praticamente mensais de
prevencdo da saude em populagdes menos assistidas. Sempre atento as mudancas
estabelecidas pelo CNE quanto as DCN para o curso de Medicina discutiu, elaborou e
encaminhou para a Congregacao as adaptacées do PPC a Resolucdo CNE/CES n. 3,
de 20 de junho de 2014.
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Composigdo do Nucleo Docente Estruturante (NDE)

Nome Cargo/Regime  Titulacdo Formacéo Experiéncia (anos)
de Trabalho académica
Educacional, Profissional
Magisterio
Superior
Paulo Luiz Coordenador  Mestre Médico/Biomédico 35 31
Carvalho do Curso / Tl
Francescantonio
Vitalina de Souza Coordenadora Doutora Médica 18 24
Barbosa do ETPI/ TI
Fabia Maria Coordenadora Doutora Médica 16 24
Oliveira Pinho do TCC/TI
Isabel Cristina Coordenadora Mestre Médica/Biomédica 35 31
Carvalho de Extensao /
Medeiros TI
Francescantonio
Wilson de Melo Professor do  Doutor Biomédico 18 0
Cruvinel Curso / Tl
% de médicos 80%
% de titulados 100%

% de participantes na implantacéo do curso 100%

6.3 Corpo Docente

O curso de medicina da PUC Goias, conta com 231 professores, sendo 51
(22,1%) doutores e 97 (42%) mestres. Em relacdo ao regime de trabalho, 28 (12,1%)
professores possuem Regime de Trabalho de Tempo Integral ou Parcial e 203 sdo
horistas (87,9%).

6.4 Colegiado

De acordo com o Regimento Geral, o Colegiado € formado pelos docentes que
lecionam no Curso, executando o Projeto Pedagogico do Curso de forma colegiada e

participativa. Conta com a participacao de representantes do corpo discente.
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O Colegiado, juntamente com a Coordenacdo e Direcdo da Unidade Académico-
Administrativa e NDE do Curso, elabora, executa, avalia e atualiza o Projeto
Pedagodgico do Curso. Aprecia, também, os Programas e Projetos de Pesquisa,
Extensdo e Pds-Graduacéo e todas as atividades académicas do Curso.

As reunides do Colegiado, realizadas mensalmente sob a coordenac¢éo da direcdo, sao
registradas em ata.

6.5 Preceptores

O curso de medicina conta com a presenca de Preceptores contratados pela PUC
Goiés. A preceptoria constitui-se em um elo entre o Curso de Medicina e 0s servigos de
salde uma vez que 0s preceptores recebem os estudantes nos servicos de saude,

tornando real a interacdo academia-servico.
6.6 Corpo Técnico-Administrativo

O corpo técnico administrativo compreende uma secretaria, técnicos em
enfermagem e laboratorio, instrumentador de laboratorio, auxiliar de enfermagem e

agentes académicos.

6.7 Programa de Formacéo e Desenvolvimento da Docéncia em Saude

O Programa de Formacao Continuada de Professores e Gestores na PUC Goias,
um programa sistematico de politica de capacitacdo docente, foi organizado em cursos
oferecidos a partir do ano de 2004. Entre os cursos oferecidos destacam-se:
Universidade, Cultura e Formacdo; O Papel da Pesquisa e da Extensdo para
Qualificacdo do Exercicio da Docéncia no Ensino Superior; Metodologia do Ensino
Superior: Sala de aula, que espaco é este?; Organizacdo e Gestdo de Cursos no
Ensino de Graduagdo da PUC Goias; Ambientes Virtuais como Apoio ao Ensino
Presencial; Avaliacdo do processo Ensino-Aprendizagem no Ensino-Superior; Ensino e
Aprendizagem na Sala de Aula Universitaria; Infancia, Adolescéncia e
Contemporaneidade: aspectos subjetivos, sociais, educativos e legais; Novas
Tecnologias no Ensino Superior; Paulo Freire e a Metodologia da Problematizagéo;
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Docéncia Universitaria; Ambiente Virtual Moodle; Projeto Pedagdgico e Centralidade na
Qualidade do Ensino; Experiéncias que construiram a PUC: Ensino, Pesquisa,
Extenséo e Gestao Académica.

Semestralmente, a PUC Goias realiza a Semana de Integracdo Académica e
Planejamento (SIAP). Nestas, sdo oferecidas cursos e oficinas e realizadas reunides
para discussfes académicas especificas. No Curso de Medicina sdo realizadas
reunides da equipe de desenvolvimento pessoal, da comissao de avaliacdo, dos tutores,
dos coordenadores de modulo, do eixo da comunidade e outras que se fizerem
necessarias. Entre os cursos oferecidos na SIAP pela Medicina destacam-se:
Planejamento e apresentacdo das atividades de tutoria (PBL); Caso do Eixo Teorico-
Pratico Integrado (Metodologia da Problematizacdo); Modelo Pedagogico e Processo
de Avaliagcdo Discente; Ambiente Virtual Moodle; Sistema de Avaliagdo do Curso de
Medicina; Os seminarios como ferramentas pedagoOgicas para a aprendizagem;
Avaliacdo Académica em Metodologias Problematizadoras; Oficina Pedagodgica “Por
gue mudar?”; Eixo de Desenvolvimento Pessoal; Diretrizes Curriculares Nacionais e
Projeto Politico Pedagoégico do Curso de Medicina; Teste de Progresso; e Conselho de
Classe: estratégias de avaliagdo continuada.

Atendendo ao Artigo 34, capitulo Il da Resolucdo CNE/CES n. 3/2014, o Curso
de Medicina da PUC instituira o Programa de Formacédo e Desenvolvimento da
Docéncia em Saude, com vistas a valorizacao do trabalho docente na graduacédo, ao
maior envolvimento dos professores com o Projeto Pedagodgico do Curso e seu
aprimoramento em relacdo a proposta formativa contida no documento. Em fase de
constituicdo da equipe responsavel pela elaboracédo da proposta, pelo fato de a PUC
Goiés possuir o Programa de Formacgdo Continuada de Professores e gestores, com
mais de 10 (dez) anos de experiéncia positiva, sera discutida pelo Curso de Medicina a
integracéo do Programa de Formacao e desenvolvimento da docéncia em Saude ao da

Instituic&o.
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7 INFRAESTRUTURA

7.1 Instalagdes para docentes

As instalagdes para os docentes estéo distribuidas no prédio do Bloco K, Area IV,
da PUC Goiés e no Apoio Académico do Hospital Santa Casa de Misericérdia (Hospital

ensino) e incluem salas de professores, de reunides e salas para trabalho.

No Bloco K h& uma ampla sala de professores, confortavel, climatizada e bem
iluminada, com adequada limpeza e equipada com mesa central e dez cadeiras,
escaninhos individuais (55) e computador ligado a internet (banda larga), além de rede
wireless. Integrada a sala dos professores ha toaletes feminino e masculino e uma
peguena copa para lanches rapidos, equipada refrigerador, fogdo elétrico, microondas,
purificador de agua, pia com armarios. Por divisérias ha a separacao de 2 ambientes
dentro da sala de professores. Um dos ambientes é destinado a secretaria para apoio
ao professor; o outro ambiente esta destinado a assessoria da prograd. A sala dos
professores é destinada a trabalhos individuais ou em equipe e reunides de
professores. Para acesso a informacfes institucionais (congressos, avisos da
secretaria, palestras, cursos diversos, dentre outros), a sala de professores conta com
um suporte para revistas em metal e dois murais informativos. As sala da Direcao e da
Coordenacéo de curso possuem mesas com computador e armarios além de pequenas
mesas para reunides. Conta-se ainda com as salas de tutoria, locais onde também séo

realizadas reunides semanais de moédulos.

A sala destinada aos professores no Apoio académico do Hospital Ensino
também é confortavel, climatizada e bem iluminada, com adequada limpeza e equipada
com mesa central e seis cadeiras com armarios e computador com acesso a internet

(banda larga). Nessas salas sdo programados horarios para atendimento ao aluno.

7.2 Salas de aula
As salas de aula estéo distribuidas no prédio do Bloco K, Area IV, da PUC Goias,
outras instalacées da Instituicio (Area IV-Blocos C, H e L) e no Apoio Académico do

Hospital Santa Casa de Misericordia (Hospital Ensino).

No prédio Bloco K existem quatro salas de tutoria confortaveis, climatizadas, que

contém quadro branco, negatoscépio, uma ampla mesa central com quinze cadeiras
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para os académicos, uma pequena mesa lateral com cadeira para o professor e

computador com acesso a internet.

A sala do Eixo é ampla, climatizada e equipada com 80 cadeiras, uma pequena
mesa, quadro branco e recursos audiovisuais (TV, DVD, video cassete, caixa de som

com microfone).

Existem ainda duas salas de aula do prédio do Bloco K, as quais também sao
climatizadas, equipadas com sessenta cadeiras, uma pequena mesa, quadro branco e
recursos audiovisuais (TV, DVD, video cassete e data-show). Outras salas de aula
localizadas também na area IV da Instituicdo sdo utilizadas pelo curso, quando
necessario. Quanto as salas localizadas no Apoio Académico da SCMG, elas sao em
namero de sete, climatizadas e equipadas com uma mesa e dezesseis cadeiras (para

estudo em pequeno grupo), com recursos audiovisuais (datashow e negatoscépio).

Todas as salas de aula utilizadas pelo curso possuem boa iluminagdo e
ventilacdo, adequada limpeza, conservacdo e comodidade necesséarias para as

atividades nelas desenvolvidas.

7.3  Acesso dos alunos a equipamentos de informatica

O principal laboratorio de informatica disponibilizado para os académicos de
medicina localiza-se no Laboratorio Morfofuncional (LMF). Este laboratorio encontra-se
no prédio na Area IV - Bloco K. O espaco fisico destinado a este laboratério é de 271m?
e dispde de 40 computadores com acesso a internet (banda larga).

Além do laboratério de informatica do LMF, os académicos podem utilizar os 4
computadores localizados nas salas de tutoria no prédio do Bloco K em horérios livres
de atividades, 10 computadores no posto de atendimento da Biblioteca Central
localizada no Hospital de Ensino Santa Casa de Misericordia de Goiania, 1 computador
na Unidade de Ensino Saude da Familia, totalizando 55 computadores.

Os alunos utilizam também laboratérios de informatica distribuidos nos
diferentes campus/areas da Instituicdo, equipados com varios computadores ligados a
rede, todos com acesso livre aos estudantes, sendo 01 destes localizado

especificamente na Area 1V, onde funciona o Curso de Medicina.
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A Biblioteca Central da Universidade (Area 1) ainda disponibiliza 55
computadores destinados a pesquisa. Vale destacar que todos os computadores da
Universidade estdo ligados a rede internet e com acesso a bancos de dados. Toda a
comunidade académica também pode utilizar a rede wireless em todas as

dependéncias da Institui¢ao.

7.4 Sistema de Bilbiotecas — SiBi

O Sistema de Bibliotecas da Pontificia Universidade Catodlica de Goias tem como
natureza de seu trabalho a gestdo da informac&o do conhecimento, no que tange a sua
selecédo, organizacdo, disponibilizacdo, distribuicdo e localizagcdo. Tem como foco
principal a comunidade académica, colocando-se como suporte pedagdgico, desde a
construgdo bibliografica até a conducdo do aluno as possibilidades de alcance da
informac&o. E um 6rgéo ligado a Pré-Reitoria de Graduagdo — PROGRAD e constituido
pela Biblioteca Central — BC que coordena os postos de atendimento localizados nos
Campi Il e V. Organiza-se em espacos fisicos e virtuais capazes de prestar 0s servicos
necessarios para que o acesso a informacdo seja alcancado. O espaco fisico da
biblioteca Central é de 4.339,10m?2, com 295 assentos para estudo individual, 5 cabines
para estudo em grupo, espaco especifico para acesso a internet, com 31 computadores,
1 sala de projecdo, com 84 lugares, onde sao realizadas palestras, minicursos e
oficinas. Todos os ambientes tém boa iluminacdo, ventilacdo, conservacao e
acessibilidade. Tem um espaco de 854,59m2 destinado aos Setores: de
Processamento Técnico, onde se realizam a catalogacdo, a organizacdo e a
distribuicdo do acervo; e de Desenvolvimento de Cole¢des, no qual se faz além de todo
trabalho de aquisicdo, também o de manutencdo do acervo. Tem um sagudo de
174,18m2 onde sao realizadas exposicdes e atividades culturais. O funcionamento se
da de 7 as 22 horas de segunda a sexta feira, e sdbado de 8 as 12 horas.

O Posto de Atendimento do Campus V conta com um espaco fisico de 625,44m2 com
76 assentos para estudo individual, 10 cabines para estudo em grupo, 18
computadores em espaco especifico para uso de internet. Toda esta estrutura fisica &
arejada, iluminada e com acessibilidade. Tem uma sala para administracdo e espaco
especifico para o trabalho administrativo. O atendimento é de 8 as 22 horas, de
segunda a sexta feira e, aos sabados, de 8 as 12 horas. O Posto de Atendimento do

Campus Il conta com um espaco fisico de 189,64m2 com 44 assentos para estudo
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individual, 6 estacdes servidas por computadores para 0 acesso a internet e uma sala
de projecdo com 34 lugares, na qual, aléem de se realizarem palestras, também séo
realizados estudos em grupo. O espaco é servido por 2 elevadores que proporcionam a
acessibilidade. O Posto de Atendimento conta com espacgo especifico para o trabalho
administrativo. Seu funcionamento é de segunda a sexta das 8 as 22 horas.

Todos os espacos dispodem de seguranca e disponibilizam escaninhos ou
guarda volumes para a melhor liberdade dos usuarios; possuem rede sem fio e sdo
adequados a portadores de deficiéncia, dando-lhes acessibilidade fisica com
sinalizacdo tatil, visual e sonora, ambientes desobstruidos de forma a facilitar a
movimentacao de cadeirantes e pessoas com deficiéncia visual.

Esses espacos abrigam, atualmente, um acervo geral de 393.301 exemplares,
acrescido a cada semestre. O acervo estd organizado segundo as éareas de
conhecimento determinadas pela Classificagdo Decimal Universal (CDU) e dentro do
acervo geral, separam-se cole¢bes: Colecdo Memoria, na qual estdo registradas as
dissertacdes e teses produzidos pela PUC Goias e os documentos da PUC Goias de
forma geral; Cole¢édo de Autores Goianos, na qual estdo depositados titulos de autores
goianos e também titulos cujo assunto € o estado de Goias; Colecdo de Obras Raras
na qual estdo selecionadas obras de relevancia histérica e cultural; Colecdo de
Folhetos; Colec&o de Audio visual e Colecdo de Referéncia.

O preparo da informagdo é processado tecnicamente, com uma catalogacao
detalhada, de forma a fornecer dados que respondam as buscas dos pesquisadores
das formas mais variadas. A catalogacdo no SiBi é feita em nivel 2, padréo que lhe
confere qualidade e quantidade de informacdes compativeis com as maiores
bibliotecas do Pais. As modificacdes estabelecidas pela Anglo-American Cataloging
Rules (AACR2) e pela Classificacdo Decimal Universal (CDU) sao revistas na
catalogacado, periodicamente, de forma a manter as informacdes uniformizadas e
dispostas de maneira a serem encontradas com facilidade. A qualidade fisica do acervo
€ mantida pelo servico de recuperagdo e restauro, gque conserva O acervo
constantemente em situagdo ideal de uso. O controle do acervo é feito por meio de
inventario anual.

O Setor de Periddicos disponibiliza em sua pagina, as bases de dados do Portal
da Capes e a base de dados de periddicos da PUC Goias — Sistema Eletrénico de
Editoracdo de Revistas (SEER) e, seguindo a tendéncia atual de publicacdes de
revistas, mantem constantemente atualizado, um banco de sites e enderecos para

acesso on line aos periédicos cadastrados.
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Todo este trabalho de processamento técnico é gerenciado pelo software
Pergamum que possibilita ao SiBi disponibilizar:

a) acervo informatizado via web;

b) acervo catalogado com alto grau de informagdes

c) busca online e remota,;

d) renovacédo de empréstimo online e remota,;

e) reserva de empréstimo online e remota;

f) consulta de débitos

g) catalogo online

h) servicos de alerta via e mail: (avisos sobre assuntos pesquisados, informacdes
sobre datas de devolucao, atraso na devolugéo, situacao de reservas, e outros)

i) relatérios de gestdo, de producéo e de funcionamento em tempo real,

]) banco de dados relativos ao acervo geral, acervo por curso e disciplina,
empréstimo, renovacoes, reservas, circulacdo, multas, aquisicdo, catalogacéo,
controle de multimidia e fichas catalograficas ;

k) Biblioteca Digital de Teses e Dissertacoes (BDTD) que disponibiliza as teses e
dissertacdes produzidas na PUC Goias;

[) inventarios do acervo;

m) rede de bibliotecas pela qual se pode fazer consulta bibliografica a, atualmente,
4.410.160 titulos.

n) integracdo entre os sistemas académico e financeiro, o que facilita a

organizacao da aquisicao.

Para a preparagéo, organizagao e disponibilizacdo deste acervo, o SiBi conta
com um quadro de bibliotecarias; funcionarios do quadro técnico administrativo
capacitados para a preparacdo do acervo e, outros, preparados para sua
disponibilizacao e atendimento ao publico.

O SiBi ainda oferece o0s seguintes apoios aos usarios: empréstimo entre
bibliotecas da rede Pergamum; orientacdes sobre buscas; levantamento bibliografico;
pesquisa em midias digitais; Comut; catalogacdo na fonte; deposito legal das
publicacdes da Editora da PUC Goias; requisicdo de ISSN e ISBN; publicacdo por meio
do IBCT da producéo interna de teses e dissertacdes; atendimento a portadores de
deficiéncia com funcionarios com conhecimento em libras; software para pesquisa do
catalogo para pessoas com deficiéncia visual.

Outro apoio pedagodgico oferecido sao as oficinas preparatdrias para pesquisa:
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a) Oficina de capacitacdo para uso da Biblioteca: destinada a alunos do 1° periodo,
para conhecerem a biblioteca e suas possibilidades.

b) Oficina de iniciagdo cientifica e levantamento bibliografico: destinada a alunos a
partir do 1° periodo, para encaminha-los a pesquisa;

c) Oficina de capacitacdo para utilizacdo de bases de dados, destinada a alunos de
graduacéao e pos-graduacao;

d) Oficina de normalizacdo de trabalhos académicos: destinada a alunos a partir do 1°
periodo.

e) Biblioteca como suporte pedagogico: destinada a capacitacdo de professores dentro

do Programa de Formacéo Continuada.

A Politica de Desenvolvimento de cole¢Bes segue a politica indicada pelo MEC,
no sentido de atender as bibliografias basica e complementar das disciplinas dos
cursos oferecidos, mantendo o acervo sempre atualizado quanto a novos titulos e
novas edicoes. Nesse sentido, o Setor de Desenvolvimento de Colecfes organiza os
processos de compra que se originam por demanda dos professores dos cursos por
meio dos PPC. Para esta demanda, a PUC Goias destina verba especifica,
respondendo as solicitacdes em titulos e quantidade de exemplares. Outra forma de
aquisicao € por meio de doacdes recebidas de professores e intelectuais goianos que
transferem acervo de suas bibliotecas particulares ao SiBi.

A politica de atualizagdo do acervo tem atendido plenamente as necessidades
da instituicdo no que tange a aquisicdo de novos titulos, atualizacdo de edi¢cbes, tanto
na forma fisica quanto na digital, em concordancia com o que foi previsto no PDI em
relacdo a forma de selecdo e alocagdo de recursos. A manutencdo, a guarda e a
disponibilizacdo do acervo se dao de forma segura, permitindo ao usuario um acesso

eficaz e democratico a ele.

7.5Unidades hospitalares de ensino e complexo assi  stencial

O Hospital Santa Casa de Misericéordia (SCMG) é uma Instituicao filantropica, de
atendimento geral, um centro de referéncia regional, de médio porte, que presta
atendimento médico em 29 especialidades. Certificado inicialmente como Hospital de
Ensino — Oficio n. 080/2010 assinado pelas Comissdes de Certificacdo dos Ministérios
da Saude e da Educacado, com validade por dois anos, teve a certificacdo renovada

pela Portaria Interministerial n. 1.680, de 12 de agosto de 2014.
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Os pacientes que sdo encaminhados para a SCMG para internacédo pelo SUS
proveem do Hospital de Urgéncia de Goiania (HUGO), referenciados pela Central de
Regulacdo da Secretaria Municipal de Saude (SMS) e com entrada pelo Pronto
Atendimento (PA). Sao 203 leitos disponibilizados para pacientes do SUS que ocupa
90% dos leitos da SCMG. S&o 42 consultérios médicos (SUS), 10 salas de cirurgia e 24
alojamentos conjuntos. Do total de consultérios, 18 sdo consultorios académicos (SUS
II) com atendimento em varias especialidades médicas. Realiza exames parasitologicos,
uranalise, imunolégicos, bacteriol6gicos, anatomia patoldgica e citologia, hemoterapia;
hemodinamica; endoscopias ecodoppler; ECG; EEG; radiologia; ergometria; USG;
estudo urodinamico; hemodialise e transplantes; quimioterapia e histocompatibilidade.
O departamento de internacdo para tratamento clinico ou cirargico nas especialidades
de clinica médica e cirargica, ortopedia, pediatria, ginecologia e obstetricia atende 24
horas por dia a usuarios de convénios, particular e SUS. Além dos 203 leitos (SUS),
possui 30 leitos de apartamentos (convénios e particular); 20 leitos de UTI (SUS,
particular, convénios). O Servi¢co de Arquivamento e Documentacado Médica (SAME) da

SCMG recebe, confere e registra os prontuarios apés faturamento.

O Hospital de Urgéncias de Goiania (HUGO) da SES/SUS é um centro de
referéncia em urgéncias e emergéncias médicas e clinico-cirargicas do Estado. Tem
196 leitos com a capacidade de atendimento de cerca de 600 pacientes/dia. Possui
residéncia medica/MEC nas éareas de clinica médica, cirurgia geral, ortopedia,

neurologia, cardiologia, terapia intensiva e geriatria.

O Hospital Geral de Goiania (HGG) SES/SUS é referéncia para atendimentos
terciarios e quaternarios, ambulatorial e internagdo, em &reas especializadas de
diagndsticos e terapias, de acordo com a classificacdo oficial do MS. Possui residéncia
meédica/MEC em cardiologia, cirurgia geral, cirurgia plastica, cirurgia vascular, clinica
meédica, coloproctologia, endocrinologia, gastroenterologia, nefrologia, neurologia,

pneumologia, reumatologia e urologia.

O Hospital de Doencas Tropicais (HDT) da SES/SUS é uma unidade de
referéncia em doencas infecto-contagiosas e dermatoldgicas da regido Centro-Oeste,
de complexidade terciaria. Possui atendimentos ambulatoriais e internacdo, UTI,
laboratorios, radiologia, odontologia, dentre outros. Realiza também, atendimentos de

vitimas de acidentes ofidicos, rabicos e tetanicos.
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O Hospital Materno Infantil (HMI) da SES/SUS é referéncia em pediatria e
ginecologia/obstetricia do Estado. Dispde de servicos de urgéncia e emergéncia
pediatrica e ginecologia/obstétrica, 24h/dia, com 178 leitos para internagdo. Atende
criangcas e mulheres gestantes ou ndo e criangas e mulheres vitimas de violéncia
sexual. Residéncia médica (MEC) nas areas de ginecologia e obstetricia. Possui
atendimentos em pediatria (cardiologia, CD, cirurgia, plastica, nefrologia, neurologia,
ORL, UTI), em ginecologia (cirurgia geral, climatério, endoscopia, esterilidade,
oncologia, mastologia, planejamento familiar, pré-natal de alto risco, UTI e
videolaparoscopia), Também possui banco de leite humano, laboratérios de analises

clinicas e patologia e radiologia.

Unidades ligadas a Comunidade: 15 Unidades de Atencdo Basica de Saude da
Familia (UABSF) e uma Unidade Escola Saude da Familia (UESF), Maternidade
Nascer Cidad&ao/ Hospital Amigo da Crianca /SMS, CAIS Céandida de Morais/SMS,
CAIS Finsocial/SMS, CAIS Novo Mundo/SMS, CAIS Jardim Curitiba/SMS, SIATE/ SES,
SAMU/SMS, Centro de Atencéo Psicossocial (CAPSI)/SMS, Centro de Referéncia em
Atendimento a Saude da Pessoa Idosa (CRASPI), Centro de Referéncia em

Diagnéstico e Terapéutica/SMS.

Unidades da Rede Privada: Hospital Santa Helena de Goiania (Convénio n.
283/2013), Hospital e Maternidade Jardim América (Convénio n. 474/2013).

Unidades de Saude dos Municipios de Santo Anténio de Goias, Céres, Senador
Canedo e Cidade de Goids. Também sdo oferecidos cenarios de praticas em outros
Estados para visitas técnicas e cooperacao académica, como Hospital Albert Einsten -
Séao Paulo, Instituto Ivo Pitanguy e Instituto de Dermatologia Prof. David Azulay — Rio
de Janeiro; e internacionais, como University of California - San Diego/ USA, California
State University — Chico/ USA, University of Texas — ElI Paso/ USA, Universidade de
Liége — Bélgica, Universidade de Ferrara — Italia, Universidade de Coimbra e do Porto —

Portugal, Universidad Catolica del Norte — Chile.
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7.6 Biotério Setorial

Localizado na area V da Pontificia Universidade Catdlica de Goias, o biotério
setorial da area V da PUC Goias foi finalizado em 2014, tendo sua instalacao
totalmente adequada as normativas vigentes (Instrugcdo Normativa, n. 12, publicada no
DOU, n. 100-E, de 28 de maio de 1998, secao 1, paginas 10-12).

Compreende trés salas de manutencdo, cada uma com 5 m? de &rea, dispondo
de sistema proprio de condicionamento de ar e exaustdo, mantendo os animais
hospedados de acordo com a temperatura preconizada em manuais de criacdo e
biotério. Cada sala é dotada de estante de ferro para acondicionamento de até 16
caixas grandes (cada uma com até 4 ratos adultos). Também em acordo com as
recomendacdes técnicas as estantes sdo vazadas de maneira a facilitar a limpeza e
evitar o acumulo de pelos e sujeira, o0 que é fundamental para a manutencao da higiene.

O biotério dispde ainda de um depdsito para acondicionamento de racdo e palha
de arroz para uso com dimensdes de 1,50 x 1,80 m. Ha ainda area de circulagéo limpa
e suja, separando o material que é recolhido e aquele que entrara para uso, sala de
lavagem com bancada e pia em aco inoxidavel adequada sob medida para atender as
necessidades de lavagem das caixas onde os animais ficam hospedados.

Anexo a essa estrutura existe uma sala de observacdo com estantes de
acondicionamento onde o0s animais ficam o tempo necessario do procedimento
experimental. Esta conta, também, com estrutura de condicionadores de ar e exaustao
préprias, 0 que garante que os animais ficardo confortaveis nessas instalacées e nao
haverd estresse de passagem de ambiente. A sala de observacdo € equipada ainda
com pia e geladeira. Ainda nessa estrutura, localizada préxima a sala de observacao,
existe um ambiente para realizacdo de procedimentos praticos e para a realizacéo de
aulas praticas, com duas bancadas para os alunos e mesa de professores, com

capacidade para até 16 estudantes.

7.7 Laboratorios de ensino

O curso de medicina da PUC Goias conta com 4 Laboratorios de Informatica,
Laboratério de Citogenética, Laboratério de Habilidades (com 10 ambientes),
Laboratorio de Bioquimica/Biofisica, Laboratorio Morfofuncional, Laboratério de
Biologia Molecular, Laboratério de Microbiologia e Microscopia, Laboratorio de

Técnicas Cirdrgicas (com cinco ambientes e trés mesas cirurgicas), 12 Laboratérios de
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Anatomia, Patologia e Histologia e 3 Laboratérios de Fisiologia e 1 de Farmacologia.
Todos os laboratérios sdo preparados para atender sub-turmas com média de 11

académicos.

Os Laboratorios de Anatomia tém por objetivos 0 estudo e manuseio de pecas
sintéticas anatdbmicas e pecas cadavéricas conservadas em formol, bem como a
dissecacgao e reparacdo das pecas para estudo. Sao 12 salas amplas, sendo 7 para
exposicao tedrico-pratica, mobiliadas com mesas em aco inox, banquetas, prateleiras e
quadro branco; 1 para preparagdo, conservacao e armazenamento de pecas naturais;
2 salas para armazenamento de pecas sintéticas;1 sala com cubas de alvenaria para
armazenamento de pecas naturais; e 1 sala de administracdo. O laboratério dispde de
17 cadaveres (2 integros e 15 dissecados), 5 esqueletos naturais, 6 esqueletos

sintéticos completos e diversas pranchas de pecas sintéticas.

O Laboratério de Patologia tem por objetivo a execucdo do processo de
macroscopia e microscopia de pecas de bidpsias pré-selecionadas e estudos de
laminas histopatolégicas dos mais variados tipos de patologias. Esta disposto em duas
salas conjugadas, sendo uma para preparo de cortes histoldégicos e outra adaptada

para 0s encontros praticos da anatomia patologica.

O Laboratério de Histologia destina-se ao estudo e leitura de laminas
histoldgicas, através de microscopios opticos, da embriologia, dos tecidos e sistemas
do corpo humano. Este laboratério € mobiliado com mesas, bancadas, banquetas,
armarios e suportes. Os equipamentos que o compdem sao: micrétomos,
microscopicos, forno microondas, estufas, balancas, freezer, banho-maria, dentre

outros.

A utilizacdo do Laboratério de Bioquimica/Biofisica objetiva correlacionar o
conhecimento tedrico com 0s seus aspectos praticos. E estruturado com bancadas
laterais em granito, com armarios e prateleiras para armazenamento de reagentes
volateis, prateleira em aco e sistema de ar condicionado. Os equipamentos disponiveis
sdo geladeira, espectofotdbmetros, multi-timer, banho-maria, agitador de tubos, balanca

digital, centrifugas, medidor de pH, dentre outros.

O Laboratorio de Farmacologia objetiva conhecer a acdo dos ativos das
principais classes de farmacos. As aulas préaticas sdo desenvolvidas nos laboratérios
de habilidades, de técnica cirurgica e de fisiologia, com aplicacdo e interpretacdo da
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acao das drogas em animais de experimento (camundongos, coelhos, rés e porcos),

bem como em manequins e modelos simuladores de alta tecnologia.

O conjunto de Laboratérios de Fisiologia tem por objetivo proporcionar o
conhecimento dos processos fisioldgicos humanos, bem como sua relacdo e impacto
nos diferentes 6rgados e tecidos. Esta estruturado em 6 salas climatizadas, sendo 3
salas para exposicdo teodrico-praticas de fisiologia, compartilhando 1 Laboratério de
Farmacologia, 1 Laboratorio de Microscopia e 1 sala de apoio técnico e almoxarifado.
As salas e laboratérios sdo mobiliadas com carteiras, mesas e banquetas. Os
Laboratorios dispdem de balangas, microscopios, agitador de tubos, banho maria,
quimdgrafo, pneumagrafo, centrifugas, estufas, eletroestimulador, vidrarias, bancadas

cirdrgicas, geladeira, entre outros equipamentos.

No Laboratério de Técnicas Cirdrgicas os académicos tém conhecimento das
normas de comportamento no centro cirdrgico, dominio dos instrumentos utilizados nas
cirurgias mais comuns, das técnicas de assepsia e anti-sepsia e treinamento nos atos
cirurgicos bésicos. O laboratorio, dividido em 5 ambientes, simula um centro cirdrgico,
tanto em relacdo a parte fisica (vestiario, sala de escovacéo, sala cirurgica com 3
mesas, sala de pré-anestésico dos animais, central de esterilizacdo, alojamento,
guarda de materiais e administragéo), quanto em relagéo aos equipamentos (autoclave,
mesas cirurgicas, instrumentais, focos de teto, aparelhos de anestesia, eletrocautérios,
fios cirdrgicos, instrumental necessario para a realizacdo de cirurgias gerais de

pequeno e médio porte, anestésicos, sondas e outros medicamentos).

A Instituicho também dispfe de outros laboratérios especificos e
multidisciplinares, além dos ja descritos, que sédo de citologia/genética, biologia

molecular, microbiologia, parasitologia, imunologia e Laboratério Morfofuncional.

Ressalta-se ainda que os ambientes seguem normas operacionais padronizadas,
atendem exigéncias sanitarias, adotam normas de Biosseguranca e praticam boas

praticas de manejo de residuos quimicos e biologicos.

A tabela a seguir relaciona os Laboratdrios da Area Basica disponibilizados ao

curso de Medicina:
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AMBIENTE

SALA

AREA/
BLOCO

TAMANHO
()

LOTACAO
MAXIMA

DESCRICAO DA SALA PARA OS PROJETOS
PEDAGOGICOS

RELAGAO PATRIMONIAL

MULTIFUNCIONAL

001

IV/H

23,2

14

-Descri¢dao do Ambiente: Sala para realizagdo de aulas
praticas de bioquimica, com infraestrutura para
experimentos e demonstracdo de dosagens bioquimicas.
Possui area de 23,2 m? com piso liso de facil limpeza e
resistente a processo de higienizagdo. As paredes sdo
revestidas em ceramica, sendo resistentes ao processo
higienizagao.

-Mobiliario:

5 bancadas em pedra, quadro branco

-Classifica¢do de Risco:

Nivel de Biosseguranga 2 (NB2)

-Boas praticas laboratoriais necessarias:

Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida,
luvas de latex, 6culos de protegdo, mascara cirurgica,
sapato fechado).

-Profissional Responsavel: Profa. Débora Lemos Maldi
Maia.

-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.

008875 — Espectrofotdmetro — Celm E225D
026357 — Agitador Vortex — Biomixer QL901
026358 — Termobloco — Kacil BT02

BIOQUIMICA

004

IV/H

34,8

14

-Descrigdao do Ambiente: Sala para realizagdo de aulas
praticas de bioquimica, com infraestrutura para
experimentos e demonstragao de dosagens bioquimicas,
bem como geladeira para armazenamento de materiais
de consumo. Possui area de 34,8 m?* com piso liso de
facil limpeza e resistente a processo de higienizagdo. As
paredes sdo revestidas em ceramica e sdo resistentes ao
processo higienizagao.

-Mobiliario:

6 bancadas em pedra, quadro branco

-Classifica¢do de Risco:

Nivel de Biosseguranca 2 (NB2)

-Boas praticas laboratoriais necessarias:

Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida,
luvas de latex, éculos de protegdo, mascara cirurgica,
sapato fechado).

-Profissional Responsavel: Profa. Débora Lemos Maldi
Maia.

-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.

007479 — Geladeira — Eletrolux E360

008252 — Espectrofotdmetro — Quimis Q108B
008237 — Banho Maria — Fanem 10213

013672 — Agitador Vortex — Phoenix AP56
012995 - Agitador Vortex — Evlab EV

023348 — Marcador multiplo de tempo — Kacil
009130 — Banho Maria — Hemoquimica HM1003
026359 — Balanga analitica — Bel

021419 — Centrifuga — Centribio TDL80 2B
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MULTIFUNCIONAL 005 IV/H 34,32 14 -Descricao do Ambiente: Sala para realizagdo de aulas 030919 — Estufa — Biopar S368D
praticas de microscopia, com infraestrutura para as 026279 — Banho Maria — Hemoquimica HN 1003
diversas disciplinas que necessitam de visualizagdo de 021441 — Capela - Permution
estruturas e captura de imagens. Possui area de 34,3 m’ 008895 — Microscopio com sistema de captura — Zeiss
com piso liso de facil limpeza e resistente a processo de Axiostar
higienizagdo. As paredes sao revestidas em ceramica e 007670 — Microscépio — Nikon E200
sdo resistentes ao processo higienizagao. 007621 — Microscépio — Nikon E200
-Mobiliario: 019121 — Microscopio — Nikon E200
3 bancadas em madeira, 2 bancadas em pedra, quadro 008281 — Microscopio — Nikon E200
branco 019105 — Microscépio — Nikon E200
-Classificagao de Risco: 007674 — Microscépio — Nikon E200
Nivel de Biosseguranca 2 (NB2) 008860 — Microscopio — Nikon YS2
-Boas praticas laboratoriais necessarias: 008866 — Microscopio — Nikon YS2
Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida, 008825 — Microscopio — Nikon YS2
luvas de latex, 6culos de protegdo, mascara cirurgica, 008820 — Microscopio — Nikon YS2
sapato fechado). 008821 — Microscopio — Nikon YS2
-Profissional Responsavel: Profa. Débora Lemos Maldi 008813 — Microscopio — Nikon YS2
Maia. 007679 — Microscopio — Nikon YS2
-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.

GENETICA 007 IV /H 24 14 -Descrigdo do Ambiente: Sala para realizacdo de aulas 013675 — Freezer — Consul 300
praticas de genética, com infraestrutura para 013674 — Refrigerador — Eletrolux DC440
armazenamento de materiais de consumo e 013669 — Microscopio — Nihon E200
experimentos demonstrativos. Possui drea de 24 m?com | 013671 - Centrifuga — Fanem 206R
piso liso de facil limpeza e resistente a processo de 014142 — Agitador Vortex - Phoenix
higienizagdo. As paredes sdo revestidas em cerdmica e
divisoria e sdo resistentes ao processo higienizagao.
-Mobiliario:
2 bancadas em madeira, 2 em pedra, quadro branco
-Classificagao de Risco:
Nivel de Biosseguranga 2 (NB2)
-Boas praticas laboratoriais necessarias:
Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida,
luvas de latex, 6culos de protegdo, mascara cirurgica,
sapato fechado).
-Profissional Responsavel: Profa. Débora Lemos Maldi
Maia.
-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.

LABORATORIO DE 010 IV/H 36 14 -Descrigdo do Ambiente: Sala para realizacdo de aulas 024116 — Agitador Magnético — Marconi MA 085

AUTOIMUNIDADE

praticas e pesquisa em imunologia, com infraestrutura
para experimentos e demonstragao de ensaios de

S/N — Banho Maria — Dellta MC110
013645 — Agitador Magnético — Eletrolux R360
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imunologia, incluindo imunofluorescéncia e cultura de
células. Possui area de 36 m2 com piso liso de facil
limpeza e resistente a processo de higienizagdo. As
paredes sdo revestidas em ceramica e diviséria, sendo
resistentes ao processo higienizagao.

-Mobiliario:

3 bancadas em madeira, quadro branco

-Classifica¢do de Risco:

Nivel de Biosseguranga 2 (NB2)

-Boas praticas laboratoriais necessarias:

Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida,
luvas de latex, 6culos de protegdo, mascara cirurgica,
sapato fechado).

-Profissional Responsavel: Prof. Wilson de Melo
Cruvinel.

-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.

013608 — Freezer — Coénsul 300

0339(FA) — computador — ASUS

024349 — Estufa CO2 — Thermo 3111

024135 — Camara de fluxo laminar — veco

009101 — Microscopio — Leica CME

S/N — Incinerador de alga — Hexbac

024120 - Balanca analitica — Bioprecisa JA 303N

026349 — Microscopio com captura — Zeiss

009124 — Microscopio Fluorescéncia com captura — Leica
DMLB

LABORATORIO DE
ESTUDO E
PESQUISA DE
ANEMIAS
HEREDITARIAS

101

48

14

-Descrigdao do Ambiente: Sala para realizagdo de aulas
praticas de hematologia e biologia molecular, com
infraestrutura para experimentos e pesquisa na drea de
biologia molecular. Possui area de 48 m? com piso liso
de facil limpeza e resistente a processo de higienizagdo.
As paredes sdo revestidas em ceramica, sendo
resistentes ao processo higienizagao.

-Mobiliario:

3 bancadas em pedra, quadro branco

-Classifica¢do de Risco:

Nivel de Biosseguranga 2 (NB2)

-Boas praticas laboratoriais necessarias:

Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida,
luvas de latex, éculos de protegdo, mascara cirurgica,
sapato fechado).

-Profissional Responsavel: Profa. Karlla Greick Batista
Dias Penna.

-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.

021467 - Refrigerador - Consul Mod. 280

009129 - Homogeneizador de tubos - Phoenix HS-22
009125 - HPLC - Biorad Variant-1

009126 - Centrifuga para Eppendorf - Abbott Mod. 3531
008220 - Agitador tipo vortex - Evlab EV-03

019447 — Transluminador - Vilber Lourmat Mod. ECX-26M
021422 - Agitador magnético - Fisatom Mod. 753

012630 - Cuba de eletroforese em gel de agarose - CBS EPS-
250

021457 - Placa aquecedora - Fisatom Mod. 509

008844 - Contador manual de células - Kacil CCS-01
019420 - Fonte de eletroforese em gel de agarose - PW-Sys
PW-300

019423 — Centrifuga - HT Mod. MCD-2.000

019422 — Termociclador - Bio Cycler MJ-96

021424 - Banho-maria - Evlab EV-015

008874 — Microscopio — Nikon YS2

007617 — Microscopio — Nikon YS2

008873 — Microscopio — Nikon YS2

008815 — Microscopio — Nikon YS2

007682 — Microscopio — Nikon YS2

007619 — Microscopio — Nikon YS2

007680 — Microscopio — Nikon YS2

008867 — Microscopio — Nikon YS2

007618 — Microscopio — Nikon YS2
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009107 — Microscopio - Leica CME
009114 — Microscopio - Leica CME
009106 — Microscopio - Leica CME
008897 — Microscopio - Leica CME
019104 — Microscopio — Nikon E200

CITOPATOLOGIA 102 IV/H 48 14 -Descrigdo do Ambiente: Sala para realizacdo de aulas 007630 — Estufa - Nova técnica Mod. 523

praticas de citopatologia e histologia, com infraestrutura | 008284 — Centrifuga - Evlab EV-011

para coloragao de laminas pelo método de Papanicolaou | 008285 — Citocentrifuga - Hettch Rotofix 32

e aulas de pos-graduagdo em Citopatologia. Possui area 008265 — Microscopio — Nikon E200

de 48 m” com piso liso de facil limpeza e resistente a 008270 — Microscopio — Nikon E200

processo de higienizagdo. As paredes sdo revestidas em 008267 — Microscopio — Nikon E200

ceramica, sendo resistentes ao processo higienizagdo. 008276 — Microscopio — Nikon E200

-Mobiliario: 008274 — Microscopio — Nikon E200

3 bancadas em pedra, quadro branco 008280 — Microscopio — Nikon E200

-Classificagao de Risco: 008278 — Microscopio — Nikon E200

Nivel de Biosseguranca 2 (NB2) 008282 — Microscopio — Nikon E200

-Boas praticas laboratoriais necessarias: 008269 — Microscopio — Nikon E200

Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida, 008268 — Microscopio — Nikon E200

luvas de latex, éculos de protegdo, mascara cirurgica, 008279 — Microscopio — Nikon E200

sapato fechado). 008272 — Microscépio — Nikon E200

-Profissional Responsavel: Jairo Batista da Silva 008266 — Microscopio — Nikon E200

-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e 008277 — Microscopio — Nikon E200

comum, indicagdo de pia de lavagem de mdos. 008273 — Microscopio — Nikon E200
008275 — Microscopio — Nikon E200
008900 — Microscopio — Nikon E200
008283 — Microscopio com sistema de captura - Leica DMLP

I(_:Igglli’%oRSAIS 103 IV /H 54 14 -Descrigdo do Ambiente: Sala para realizacdo de aulas 005128 — Refrigerador - Consul Mod. 320

praticas de Liquidos corporais, com infraestrutura para
pesquisa e dosagem de elementos que compdem os
liquidos organicos. Possui area de 54 m? com piso liso de
facil limpeza e resistente a processo de higienizagdo. As
paredes sdo revestidas em ceramica, sendo resistentes
ao processo higienizagao.

-Mobiliario:

3 bancadas em pedra, quadro branco

-Classifica¢do de Risco:

Nivel de Biosseguranca 2 (NB2)

-Boas praticas laboratoriais necessarias:

Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida,
luvas de latex, 6culos de protegdo, mascara cirurgica,
sapato fechado).

008253 — Espectrofotometro - Celm E225-D
S/N — Espectrofotémetro - Bioplus Bio-2.000
S/N — Espectrofotometro - Bioplus Bio-2.000
S/N - Agitador tipo Kline - Fanem Mod. 255
008876 — Estufa - Biomatic Mod. 351

008878 — Banho Maria — Alpha

008877 - Banho Maria — Quimis Mod. 304-249
008879 - Termo bloco - BMSE 25

028760 — Centrifuga - Evlab EV-04

008880 — Centrifuga - Fanem 206-MP

008881 - Aspirador de secregdes — Aspiramax
008949 - Contador de células — Kacil

S/N - Contador de células — Kacil

Comodato - Leitor de tiras de urina - Urisys Roche
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-Profissional Responsavel: Oswaldo Alves Dias
-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.

008246 — Multitimer - Phoenix TP-120

009122 — Microscopio - Nikon Eclipse E-200 com sistema de

captura de imagem

008858 — Microscopio — Nikon E200
007678 — Microscopio — Nikon E200
008862 — Microscopio — Nikon E200
007623 — Microscopio — Nikon E200
007677 — Microscopio — Nikon E200
007672 — Microscopio — Nikon E200
009117 — Microscépio — Nikon E200
007675 — Microscépio — Nikon E200
007671 — Microscopio — Nikon E200
008870 — Microscopio — Nikon E200
019108 — Microscopio — Nikon E200
007673 — Microscopio — Nikon E200
008898 — Microscopio — Nikon E200
007614 — Microscopio — Nikon E200

9 PARASITOLOGIA 104 IV/H 39,6 14 Descri¢io do Ambiente: Sala para realizacdo de aulas 008831 - Agitador tipo Vortex - Gemmy VM-300
praticas de parasitologia, com infraestrutura para 008828 — Centrifuga - Evlab EV-04
pesquisa e dosagem de elementos presentes em 008829 — Centrifuga - Janetzki T32-A
amostras de fezes. Possui area de 39,6 m? com piso liso 007699 — Refrigerador - Consul Mod. 340
de facil limpeza e resistente a processo de higienizagdo. 019128 — Microscopio — Nikon YS2
As paredes sdo revestidas em ceramica, sendo 019117 — Microscopio — Nikon YS2
resistentes ao processo higienizagao. 007681 — Microscopio — Nikon YS2
-Mobiliario: 008818 — Microscopio — Nikon YS2
5 bancadas em madeira, 1 em pedra, quadro branco 008872 — Microscopio — Nikon YS2
-Classifica¢do de Risco: 008819 — Microscopio — Nikon YS2
Nivel de Biosseguranga 2 (NB2) 008812 — Microscopio — Nikon YS2
-Boas praticas laboratoriais necessarias: S/N — Microscépio — Nikon YS2
Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida, 008868 — Microscopio — Nikon YS2
luvas de latex, éculos de protegdo, mascara cirurgica, 008817 — Microscopio — Nikon YS2
sapato fechado). 008816 — Microscopio — Nikon YS2
-Profissional Responsavel: Prof. Sérgio Henrique 008822 — Microscopio — Nikon YS2
Nascente Costa 008871 — Microscopio — Nikon YS2
-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e 008814 — Microscopio — Nikon YS2
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.
10 MICROSCOPIA 105 IV/H 32,8 14 -Descrigdo do Ambiente: Sala para realizacdo de aulas 013693 — Microscépio com captura — Nikon E200

praticas de citologia e histologia, com infraestrutura para
analise microscopica de laminas das diversas areas de
conhecimento. Possui area de 32,8 m? com piso liso de
facil limpeza e resistente a processo de higienizagdo. As
paredes sdo revestidas em ceramica, sendo resistentes

019126 — Microscépio — Nikon E200
019101 — Microscépio — Nikon E200
019125 — Microscopio — Nikon E200
019123 — Microscopio — Nikon E200
019119 — Microscépio — Nikon E200

191




ao processo higienizagao.

-Mobiliario:

4 bancadas em pedra, quadro branco

-Classifica¢do de Risco:

Nivel de Biosseguranga 2 (NB2)

-Boas praticas laboratoriais necessarias:

Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida,
luvas de latex, éculos de protegdo, mascara cirurgica,
sapato fechado).

-Profissional Responsavel: Profa. Débora Lemos Maldi
Maia.

-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.

019115 — Microscépio — Nikon E200
019106 — Microscépio — Nikon E200
014113 — Microscépio — Nikon E200
014114 — Microscopio — Nikon E200
S/N — Microscépio — Nikon E200

014116 — Microscépio — Nikon E200
019114 — Microscépio — Nikon E200
019118 — Microscopio — Nikon E200
019113 — Microscopio — Nikon E200
019110 — Microscépio — Nikon E200

11 MICROBIOLOGIA 106 IV/H 37,6 14 -Descrigdo do Ambiente: Sala para realizacdo de aulas 024307 — Estufa — Quimis Q316M4
praticas de microbiologia basica, com infraestrutura para | 014103 - Refrigerador — Consul
cultivo e identificagdo de fungos e bactérias. Possui drea | 014136 — Autoclave — Vertical Phoenix
de 37,6 m? com piso liso de facil limpeza e resistente a 014117 — Camara de fluxo laminar — Veco
processo de higienizagdo. As paredes sdo revestidas em 019107 — Microscopio — Nikon E200
cerdamica, sendo resistentes ao processo higienizagdo. 019111 — Microscopio — Nikon E200
-Mobiliario: 032573 — Microscépio — Nikon E200
4 bancadas em madeira, quadro branco 019124 — Microscépio — Nikon E200
-Classifica¢do de Risco: 009103 — Microscopio — Nikon E200
Nivel de Biosseguranga 2 (NB2) S/N — Microscépio — Nikon E200
-Boas praticas laboratoriais necessarias: 019122 — Microscépio — Nikon E200
Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida, 019109 — Microscépio — Nikon E200
luvas de latex, éculos de protegdo, mascara cirurgica, 032574 — Microscopio — Nikon E200
sapato fechado). 032579 — Microscopio — Nikon E200
-Profissional Responsavel: Profa. Débora Lemos Maldi 032582 — Microscopio — Nikon E200
Maia. 032572 — Microscépio — Nikon E200
-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e 019116 — Microscépio — Nikon E200
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos. 032575 — Microscopio — Nikon E200
008826— Microscdpio com captura — Nikon E200
044180 — Balanga analitica — Marte AS2000C
12 BIOQUIMICA 107 IV/H 40 14 -Descri¢do do Ambiente: Sala para realizagdo de aulas 009119 — Espectrofotdmetro — Celm E225 D

praticas de bioquimica, com infraestrutura para
experimentos e demonstragdo de dosagens bioquimicas,
bem como geladeira para armazenamento de materiais
de consumo. Possui area de 40 m* com piso liso de facil
limpeza e resistente a processo de higienizagdo. As
paredes sdo revestidas em ceramica e sdo resistentes ao
processo higienizagdo.

-Mobiliario:

008254 — Espectrofotometro — Celm E225 D
013602 — Multitimer — Phoenix

012994 - Termo bloco — Alpha BMSE25
012993 — Banho Maria — Evlab EV015
012999 — Banho Maria — Evlab EV015
012998 — Balanga analitica — Marte

023740 — Centrifuga — Centribio

012990 — Refrigerador — consul 300
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3 bancadas em pedra, quadro branco

-Classificagao de Risco:

Nivel de Biosseguranca 2 (NB2)

-Boas praticas laboratoriais necessarias:

Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida,
luvas de latex, 6culos de protegdo, mascara cirurgica,
sapato fechado).

-Profissional Responsavel: Profa. Débora Lemos Maldi
Maia.

Sinalizagao: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.

012992 — Espectrofotometro — Coleman

13 HEMATOLOGIA 108 IV/H 48,6 14 -Descricao do Ambiente: Sala para realizagdo de aulas 007684 — Banho maria - Dellta MC 110
praticas de hematologia e microscopia de laminas para 008247 - Multi-timer - Phoenix TP 120
identificagdo de células sanguineas, com infraestrutura 009626 — Centrifuga - Evlab EV-04
para experimentos e pesquisa na drea de hematologia. 007685 - Centrifuga de micro hematdcrito - Fanem Mod. 211
Possui area de 48,6 m? com piso liso de facil limpeza e 007686 — Centrifuga - Fanem Mod. 206-R
resistente a processo de higienizagdo. As paredes sdo 008240 - Cuba fonte de eletroforese - Tecnow Mod. 7.000
revestidas em ceramica, sendo resistentes ao processo S/N - Cuba fonte de eletroforese - Tecnow Mod. 7.000
higienizagao. Comodato — Coagulémetro - Dade Behring DFT-I|
-Mobiliario: Comodato - Contador hematoldgico - Sysmex XE 2100-D
3 bancadas em pedra, quadro branco 030465 — Refrigerador - Duplex Electrolux DC-43
-Classifica¢do de Risco: 007691 - Homogeneizador de tubos - Evlab EV-020
Nivel de Biosseguranga 2 (NB2) 019306 - Homogeneizador de tubos - Evlab EV-020
-Boas praticas laboratoriais necessarias: 028628 — Computador - Lenovo ThinkCentre
Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida, luvas | S/N — Microscépio - Nikon Eclipse E-200
de latex, 6culos de protegdo, mascara cirirgica, sapato 019127 — Microscopio - Nikon Eclipse E-200
fechado). 005130 — Microscopio - Leica CME
-Profissional Responsavel: Adriana Gongalves 009105 — Microscopio - Leica CME
-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e 005147 — Microscopio - Leica CME
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos. 009113 — Microscopio - Leica CME
009104 — Microscopio - Leica CME
009108 — Microscopio - Leica CME
009111 — Microscopio - Leica CME
008899 — Microscopio - Leica CME
005144 — Microscopio - Leica CME
009112 — Microscopio - Leica CME
009110 — Microscopio - Leica CME
005136 — Microscopio - Leica CME
005131 — Microscopio - Leica CME
14 IMUNOLOGIA 109 IV/H 48,6 14 -Descrigdo do Ambiente: Sala para realizacdo de aulas 008228 — Refrigerador - 4 portas Gelopar
CLINICA S/N — Estufa - Biomatic Mod. 355

praticas de imunologia, com infraestrutura para
armazenamento de materiais de consumo e

008215 — Centrifuga - Evlab EV-04
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experimentos demonstrativos, bem como para a
realizagdo de diagndsticos de doengas infecciosas e
autoimunes. Possui area de 48,6 m? com piso liso de facil
limpeza e resistente a processo de higienizagdo. As
paredes sdo revestidas em ceramica e diviséria e sdo
resistentes ao processo higienizagao.

-Mobiliario:

3 bancadas em pedra, quadro branco

-Classifica¢do de Risco:

Nivel de Biosseguranca 2 (NB2)

-Boas praticas laboratoriais necessarias:

Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida, luvas
de latex, 6culos de protegdo, mascara cirirgica, sapato
fechado).

-Profissional Responsavel: Eliane de Paiva

-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.

007683 — Microscopio — Nikon YS2

008222 - Banho-maria — Fanem

008229 — Refrigerador - Electrolux R-310

008223 — Multi timer - Phoenix TP-120

S/N - Agitador Kline - Bioeng DE-3600

019175 - Agitador Kline - Benfer BAK-250

034713 - Leitora de Elisa - Bioclin Biolisa

008226 - Leitora de Elisa - Quick-Elisa

S/N - Leitora de Elisa — Hiperyon

Comodato - Automagdo em imuno hormoénios - ELFA
Biomerieux Mini-vidas

S/N — Phmetro — Digimed

008209 - Microscopio de Fluorescéncia - Carl-Zeis Jena
008208 - Microscopio de Fluorescéncia - Carl-Zeis Jena
008207 - Microscopio de Fluorescéncia - Carl-Zeis Jena
S/N — Freezer - Horizontal Electrolux H-500

15

HORMONIOS

IV/H

34,81

10

-Descrigao do Ambiente: Sala para realizagdo de
dosagens hormonais e infraestrutura para o diagnéstico
de doengas infecciosas e autoimunes, além de aulas
demonstrativas. Possui geladeira para armazenamento de
materiais de consumo e amostras bioldgicas. Possui area
de 34,81 m’ com piso liso de facil limpeza e resistente a
processo de higienizagdo. As paredes sdo revestidas em
ceramica e sdo resistentes ao processo higienizagado.
-Mobiliario:

3 bancadas em pedra, quadro branco

-Classifica¢do de Risco:

Nivel de Biosseguranga 2 (NB2)

-Boas praticas laboratoriais necessarias:

Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida, luvas
de latex, 6culos de protegdo, mascara cirurgica, sapato
fechado).

-Profissional Responsavel: Suely Martinez Yano
-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.

007652 — Refrigerador - Duplex Electrolux DC-47
Comodato - Automagdo em Imunohorménio - Cobas e411
Roche Hitachi n? de série: 1197-10

019718 — Computador - IBC ThinkCentre

16

MICROBIOLOGIA

111

IV/H

54,6

14

-Descri¢gdao do Ambiente: Sala para realizagdo de aulas
praticas de microbiologia clinica, com infraestrutura para
cultivo e identificagdo de fungos, bactérias e realizagdo de
antibiograma manual e automatizado. Possui area de
54,6 m* com piso liso de facil limpeza e resistente a
processo de higienizagdo. As paredes sdo revestidas em

007633 - Banho Maria - Dellta MC-110
007632 — Multitimer - Phoenix TP-120
007634 — Autoclave - Vertical Phoenix AV-18
007625 - Mini estufa - Merck CH 3285
007612 — Estufa — Quimis

013670 — Estufa - Quimis 316 B-24
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ceramica, sendo resistentes ao processo higienizagdo.
-Mobiliario:

3 bancadas em pedra, quadro branco

-Classifica¢do de Risco:

Nivel de Biosseguranga 2 (NB2)

-Boas praticas laboratoriais necessarias:

Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida, luvas
de latex, 6culos de protegdo, mascara cirurgica, sapato
fechado).

-Profissional Responsavel: Edlaine Rodrigues
-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.

S/N - Estufa - Quimis 316 B-24

007624 — Microondas — Sanyo

007628 - Camara de fluxo laminar - Veco VLFS-12
007638 — Refrigerador - GE Superluxo duplex

007631 - Leitor de painel para identificagdo de bactérias -
Dade Behring Microscan autoscan 4 com computador
007629 - Camara de fluxo laminar - Pachane PA-310
007637 — Refrigerador - 4 portas Gelopar

032584 — Microscopio — Nikon E200

032580 — Microscépio — Nikon E200

032578 — Microscopio — Nikon E200

032576 — Microscépio — Nikon E200

032577 — Microscopio — Nikon E200

032581 — Microscopio — Nikon E200

032583 — Microscopio — Nikon E200

032585 — Microscopio — Nikon E200

S/N - Incinerador de alga - Biotec

BIOQUIMICA 113 IV/H 48 14 -Descrigdo do Ambiente: Sala para realizagdo de aulas 009128 — Centrifuga - Benfer BMC-24

CLINICA praticas de bioquimica clinica, com infraestrutura para 008251 — Espectrofotdmetro - Bio Systems BTS-310
experimentos e demonstracdo de dosagens bioquimicas, | 032635 — Espectrofotémetro - Bio Systems BTS-350
bem como geladeira para armazenamento de materiais 008255 - Analisador de ions seletivo - AVL 9180

17 de consumo e de amostras bioldgicas. Possui area de 48 007464 — Computador - Itautec Infoway

m? com piso liso de facil limpeza e resistente a processo Comodato - Automagdo em bioquimica - Flexor XL
de higienizagdo. As paredes sdo revestidas em ceramica e | 008258 — Refrigerador - 4 portas Gelopar
sdo resistentes ao processo higienizagao. 008259 — Refrigerador - Duplex Electrolux D-440
-Mobiliario: 007649 - Multi-timer - Phoenix TP-120
3 bancadas em pedra, quadro branco 008206 - Homogeneizador de tubos - Phoenix AP-22
-Classifica¢do de Risco: 017892 - Agitador tipo vortex - Phoenix AP-56
Nivel de Biosseguranca 2 (NB2) 023573 — Espectrofotometro - Celm E-225D
-Boas praticas laboratoriais necessarias: 021426 — Espectrofotometro - Celm E-225D
Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida, luvas | 008238 - Banho-maria
de latex, 6culos de protegdo, mascara cirlrgica, sapato 007650 - Agitador multi tubo — Corning
fechado). 008248 - Agitador tipo vortex - Fanem Mod. 251
-Profissional Responsavel: Luyza Bruna Rodrigues Arantes | 008234 — Centrifuga - Benfer BMC-24
-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e 008235 - Fotémetro de chama - Benfer BFC-150
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos. 008241 - Cuba fonte de eletroforese - Tecnal Mod. 7.000

ALMOXARIFADO 104 V/A 15 14 -Descrigdo do Ambiente: ambiente destinado ao D14021 - Geladeira

armazenamento e controle de matérias-primas e EPIs
utilizados em aulas praticas.

-Mobiliario:

9 estantes de metal com madeira, 1 armario debaixo da
pia, 1 escaninho com 10 espacgos, 1 armario de frente ao
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corredor com 8 portas

-Classificagdo de Risco: nivel de biosseguranca 1 (NB1)
-Boas praticas laboratoriais necessarias:

Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida, luvas
de latex, 6culos de protegdo, mascara cirlrgica, sapato
fechado).

-Profissional Responsavel: Prof. Leonardo Luiz Borges
-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.

LABORATORIO DE 106 V/A 22,10 14 -Descrigdo do Ambiente: ambiente destinado a realizagdo | 021464 — Quimografo
ANATOMOFISIOLOGIA m?2 de aulas de anatomia e fisiologia humana. 005141 — Centrifuga
-Mobiliario: 014134 — Microcentrifuga
1 bancada de marmore, 2 bancadas de madeira, 1 014131 — Estufa
19 escaninho de madeira com 10 lugares, 15 bancos, 1 lixeira | 014149 — Quimografo de Fumaga
inox, 1 lixeira plastica, 1 luminaria de mesa, 2 bragadeiras | 014178 — Quimografo de Fumaga
de coleta, 1 ar condicionado, 1 quadro branco, 1 armario | 014179 — Quimdgrafo de Fumacga
embutido 014133 — Eletroestimulador
-Classificagdo de Risco: nivel de biosseguranga 1 (NB1) 014146 — Eletroestimulador
-Boas praticas laboratoriais necessarias:
Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida, luvas
de latex, 6culos de protegdo, mascara cirurgica, sapato
fechado).
-Profissional Responsavel: Prof. Bertin Zarate Sanchez
-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.
LABORATORIO DE 107 V/A 21,10 14 -Descri¢do do Ambiente: ambiente destinado a realizagdo | (Sem nimero) — Quimdgrafo
ANATOMOFISIOLOGIA m?2 de aulas de anatomia e fisiologia humana. 014128 — Quimdgrafo
-Mobiliario: 014002 — Eletrocardiograma
1 bancada de marmore, 1 bancada de madeira, 12 014130 — Eletroestimulador
20 bancos, 1 enfumagador, 2 suportes de coleta, 1 lixeira 021462 — Eletroestimulador
inox, 1 lixeira plastica, 1 escaninho com 10 lugares, 1 014523 — Eletroestimulador
quadro branco, 1 ar condicionado 021463 — Eletroestimulador
-Classificagdo de Risco: nivel de biosseguranca 1 (NB1) 014147 — Estufa
-Boas praticas laboratoriais necessarias: 014524 — Banho Maria
Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida, luvas | 014525 — Banho Maria
de latex, 6culos de protegdo, mascara cirurgica, sapato
fechado).
-Profissional Responsavel: Prof. Bertin Zarate Sanchez
-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.
LABORATORIO DE 108 V/A 33,92 14 -Descri¢do do Ambiente: ambiente destinado a realizagdo | 014052 — Mesa de Inox
ANATOMIA m?2 de aulas de anatomia humana. 014512 — Mesa de Inox
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-Mobiliario:

2 bancadas de madeira, 1 quadro branco, 15 bancos, 1
lixeira inox, 1 lixeira pldstica, 1 coletor de lixo fixo
-Classificagdo de Risco: nivel de biosseguranca 1 (NB1)
-Boas praticas laboratoriais necessarias:

Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida, luvas
de latex, culos de protegdo, mascara cirurgica, sapato
fechado).

-Profissional Responsavel: Prof. Bertin Zarate Sanchez
-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.

008810 — Bancada de Madeira

0034876 — Estante de Ago
0034881 — Estante de Ago
0034885 — Estante de Ago
018438 — Visor de Raios X

22

LABORATORIO DE
ANATOMIA

109

V/A

34,86

2

14

-Descricao do Ambiente: ambiente destinado a realizagdo
de aulas praticas de anatomia humana.

-Mobiliario:

3 bancadas de madeira, 1 quadro branco, 15 bancos, 1
lixeira inox, 1 lixeira plastica

-Classificagdo de Risco: nivel de biosseguranca 1 (NB1)
-Boas praticas laboratoriais necessarias:

Uso obrigatdrio de EPI’S (jaleco de manga comprida, luvas
de latex, dculos de protegao, mascara cirurgica, sapato
fechado).

- Profissional Responsavel: Prof. Bertin Zarate Sanchez
-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.

014048 — Bancada de Inox
014511 — Bancada de Inox
0034877 — Estante de Ago
0034882 — Estante de Ago
0034887 — Estante de Ago
018437 — Visor de Raios X

23

LABORATORIO DE
ANATOMIA

110

V/A

35,29

14

-Descricao do Ambiente: ambiente destinado a realizagdo
de aulas de anatomia humana.

-Mobiliario:

2 bancadas de madeira, 2 mesas de inox, 15 bancos, 1
quadro branco, 1 lixeira inox, 1 lixeira plastica
-Classificagdo de Risco: nivel de biosseguranca 1 (NB1)
-Boas praticas laboratoriais necessarias:

Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida, luvas
de latex, 6culos de protegdo, mascara cirurgica, sapato
fechado).

-Profissional Responsavel: Prof. Bertin Zarate Sanchez
-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.

018440 — Visor de Raios X
0034873 — Estante de Ago
0034876 — Estante de Ago
0034878 — Estante de Ago

24

LABORATORIO DE
ANATOMIA

111

V/A

21,89

14

-Descricao do Ambiente: ambiente destinado a realizagdo
de aulas de anatomia humana.

-Mobiliario:

1 bancada de madeira, 1 estante de ago, 1 quadro branco,
15 bancos

022007 — Mesa de Inox
022008 — Mesa de Inox
0034880 — Estante de Ago
018441 — Visor de Raios X
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-Classificagdo de Risco: nivel de biosseguranca 1 (NB1)
-Boas praticas laboratoriais necessarias:

Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida, luvas
de latex, 6culos de protegdo, mascara cirlrgica, sapato
fechado).

-Profissional Responsavel: Prof. Bertin Zarate Sanchez
-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.

25

LABORATORIO DE
ANATOMIA

112

V/A

71,49

14

-Descrigao do Ambiente: ambiente destinado a realizagdo
de aulas de anatomia humana.

-Mobiliario:

10 suporte porta livros, 1 guiché, 3 cubas de inox para
cadaver, 5 armarios de madeira, 6 mesas de inox para
cadaver, 3 macas com rodas, 1 lixeira inox, 1 lixeira
plastica

-Classificagdo de Risco: nivel de biosseguranca 1 (NB1)
-Boas praticas laboratoriais necessarias:

Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida, luvas
de latex, 6culos de protegdo, mascara cirlrgica, sapato
fechado).

-Profissional Responsavel: Prof. Bertin Zarate Sanchez
-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.

024736 — Armario de Aco
018434 — Visor de Raios X
018443 — Visor de Raios X
014514 — Armario de Ago
014019 — Armario de Aco

26

ANATOMIA MINI -
MUSEU

113

V/A

25,65

2

14

-Descrigdao do Ambiente: sala utilizada para realizagdo de
visitas de escolas de ensino médio e aulas praticas de
anatomofisiologia.

-Mobiliario:

1 armario de vidro, 1 quadro branco, 15 bancos de
madeira, 7 estantes de aco, 1 maca, 1 lixeira inox, 1 lixeira
plastica

-Classificagdo de Risco: nivel de biosseguranca 1 (NB1)
-Boas praticas laboratoriais necessarias:

Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida, luvas
de latex, culos de protegdo, mascara cirurgica, sapato
fechado).

-Profissional Responsavel: Prof. Bertin Zarate Sanchez
-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.

014046 — Mesa de Inox
018435 — Visor de Raios X

27

LABORATORIO DE
ANATOMIA

114

V/A

23,94

14

-Descricao do Ambiente: ambiente destinado a realizagdo
de aulas de anatomia humana.

-Mobiliario:

1 bancada de madeira, 1 mesa de inox, 1 quadro branco,

014041 — Mesa de Inox
018439 — Visor de Raios X
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15 bancos, 2 estantes de ago, 1 lixeira suporte, 1 lixeira
inox, 1 lixeira plastica

-Classificagdo de Risco: nivel de biosseguranca 1 (NB1)
-Boas praticas laboratoriais necessarias:

Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida, luvas
de latex, 6culos de protegao, mascara cirurgica, sapato
fechado).

-Profissional Responsavel: Prof. Bertin Zarate Sanchez
-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.

LABORATORIO DE 115 V/A 37,39 14 -Descricdo do Ambiente: ambiente destinado a realizagdo | 022001 — Mesa de Inox
ANATOMIA m?2 de aulas de anatomia humana. 018442 - Visor de Raios X
-Mobiliario:
3 mesas de inox, 3 estantes de aco, 15 bancos, 1 quadro
28 branco, 1 lixeira suporte, 1 lixeira inox, 1 lixeira plastica
-Classificagdo de Risco: nivel de biosseguranca 1 (NB1)
-Boas praticas laboratoriais necessarias:
Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida, luvas
de latex, 6culos de protegdo, mascara cirlrgica, sapato
fechado).
-Profissional Responsavel: Prof. Bertin Zarate Sanchez
-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.
HISTOTECNICA 116 V/A 40 m? 14 -Descrigdao do Ambiente: ambiente destinado a produgdo | 014146 — Micrétomo
de materiais de histologia e embriologia. 014163 — Micrétomo
-Mobiliario: 0032637 — Banho Maria Histoldgico
1 bancada de madeira, 10 bancos, 1 lixeira inox, 1 lixeira 005140 — Banho Maria
29 plastica, 1 micro-ondas, 1 morga, 1 filtro de dgua 014145 — Banho Maria
-Classificagdo de Risco: nivel de biosseguranca 1 (NB1) 013609 — Freezer
-Boas praticas laboratoriais necessarias: 014132 — Estufa
Uso obrigatdrio de EPI'S (jaleco de manga comprida, luvas | 014138 — Estufa
de latex, 6culos de protegdo, mascara cirirgica, sapato 013688 — Microscopio EDOO
fechado).
-Profissional Responsavel: Prof. Bertin Zarate Sanchez
-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.
PATOLOGIA E 117 V 65,77 14 -Descrigdao do Ambiente: destinada a realizag¢do de aulas | 013624 — Microscépio — Nikon
HISTOLOGIA m2 praticas de microscopia e anatomofisiopatologia. 013667 — Microscépio — Nikon
30 -Mobiliario: 014112 — Microscépio — Nikon

2 bancadas de madeira, 1 estante de a¢o, 1 quadro
branco, 20 carteiras, 15 bancos, 2 armarios de madeira, 1
camara para microscopio, 1 estabilizador, 1 controlador

013664 — Microscopio — Nikon
013690 — Microscopio — Nikon
013626 — Microscopio — Nikon
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de setas, 1 lixeira inox, 1 lixeira plastica 013627 — Microscopio — Nikon

-Classificagdo de Risco: nivel de biosseguranca 1 (NB1) (Sem Patrimdnio) — Microscépio — Nikon
-Boas praticas laboratoriais necessarias: 013666 — Microscopio — Nikon

Uso obrigatdrio de EPI’S (jaleco de manga comprida, luvas | 013628 — Microscépio — Nikon

de latex, 6culos de protegdo, mascara cirurgica, sapato 013684 — Microscopio — Nikon
fechado).

-Profissional Responsavel: Porf. Bertin Zarate Sanchez
-Sinalizagdo: Risco bioldgico, uso EPI, lixo bioldgico e
comum, indicagdo de pia de lavagem de maos.
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7.8 Laboratorios de habilidades

Anteriormente, o académico de semiologia treinava diretamente com o paciente
dentro das enfermarias e ambulatérios dos hospitais. Atualmente, o treinamento é
realizado antes em modelos e manequins simuladores e/ou nos pacientes-atores no
Laboratério de Habilidades (LH). No LH da PUC Goias, o aluno recebe capacitacao
sobre as técnicas do exame clinico antes do contato com o paciente. Inicialmente, a
anamnese é ensinada e treinada, utilizando-se de pacientes-atores que encenam toda
uma histéria clinica ficticia. Ja o exame fisico € ensinado e treinado, utilizando-se de
modelos e manequins que simulam reacfes humanas em diversas situagcdes clinicas
ou ,também, pacientes-atores em algumas situacdes em que nao seja possivel a

realizacdo do exame no manequim.

Vale destacar que os manequins e 0s atores profissionais ndo substituem os
pacientes, mas apenas antecedem o contato com eles, que neste caso, sera realizado
dentro dos diversos cenérios de pratica. O LH da PUC Goias é composto por 10 salas
climatizadas, as quais possibilitam capacitacbes com no maximo 11 estudantes, que
simulam cenarios de enfermaria clinica, enfermaria cirdrgica, enfermaria materno-
infantil, Unidade de Terapia Intensiva, 2 consultérios médicos (salas-espelho), posto de
enfermagem, 2 salas de treinamento semiolégico, 1 sala de aula e uma recepcdo com
50 escaninhos individuais. O mobiliario para cada sala € constituido de macas, bancos,
negatoscopios, armarios, quadros brancos e outros acessorios a depender dos
objetivos de cada atividade a ser desenvolvida no espaco. O laboratério possui 2
manequins simuladores de alta tecnologia que permitem o treinamento do exame
cardiovascular (ausculta e frequiéncia cardiacas, afericdo de pressdo arterial, pulsos
centrais e periféricos e eletrocardiograma), respiratério (ausculta, frequéncia e tipos
respiratérios, oximetria de pulso) e abdominal (ruidos), tanto normais quanto
patologicas, bem como analise de reacfes especificas a medicamentos (fala, edema
de glote, arritmias) ou proprias de determinadas doencas (rigidez de nuca e trismo).
Modelos para treinamento de procedimentos como puncado venosa, puncao arterial,
aplicacdo de injegcbes intramuscular e venosa, cateterismo vesical, sondagem
nasogastrica, fundoscopia, otoscopia interna e externa, toque vaginal, palpacdo de
mamas, toque obstétrico, toque retal, toque prostatico, toracocentese, paracentese,
puncdo lombar, intubacdo orotraqueal e ressuscitacdo cardiopulmonar (adulto e
pediatrico) também estdo disponiveis, bem como diversos materiais, instrumentos e

equipamentos como os de protecao individual (EPI), tubos, cateteres, sondas, agulhas,
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estetoscopios, esfigmomandémetros, rinoscopios, otoscopios, oftalmoscopios, espéculos,
lupas, lanternas, termémetros e balancas. A vivéncia neste laboratorio favorece o
desenvolvimento de habilidades especificas no intuito de capacitar o académico para a
pratica hospitalar com o aperfeicoamento de técnicas e procedimentos médicos.

O LH também é utilizado para proporcionar ao estudante conhecimento e
capacitacdo nas habilidades de comunicacdo necessarias a adequada relagdo médico-
paciente para desempenho efetivo e eficiente da pratica médica. Uma equipe docente
multiprofissional utiliza varios métodos de aprendizagem como problematizacdo dos
temas, role-playing, discussfes embasadas em filmes e cenas curtas com atores para
cumprir tal objetivo. Este laboratério também é utilizado para aplicar e desenvolver
processos e métodos de avaliacdo académica em diversas oportunidades no decorrer
de todo o curso. Algumas vantagens para se utilizar este tipo de laboratorio: complexas
situacdes clinicas podem ser desenvolvidas e simuladas; os procedimentos poderao
ser repetidos muitas vezes, o que seria inaceitavel para os pacientes; o erro € permitido
e pode ser corrigido de imediato e independente de pacientes reais. O LH é utilizado
por académicos de outros cursos da area da saude, permitindo atividades

multiprofissionais.

8 AVALIACAO DO CURSO

Quanto a autoavaliacado do Curso de Medicina, ela responde as diretrizes gerais
da PUC Goias estabelecidas no documento Politica e Diretrizes do Ensino de
Graduacdo que, em sintese, “procura construir permanentemente a exceléncia
académica do ensino nos cursos de graduacédo, a fim de consolidar com profunda
insercdo na histdria local, reginal e nacional’(UNIVERSIDADE CATOLICA DE GOIS,
2007, p.17).

O Curso de Medicina, como os demais cursos da PUC Goias, é submetido a
dois processos de autoavaliagcdo coordenados pela Pro-reitoria de Graduacao
(Prograd), pela Comissdo Propria de Avaliacdo (CP) e pelo Nucleo Docente
Estruturante (NDE).

Na primeira avaliacdo, realizada anualmente, todos os estudantes da Instituicao

participam de uma avaliacdo quantitativa online, respondendo a um questionario que
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utiliza indices de 1 a 5, segundo a escala Likert, sendo 1 o pior desempenho (discordo
totalmente) e 5 o0 melhor desempenho (concordo totalmente), com pesos variando de 0
a 4, respectivamente. Nela sdo avaliadas as seguintes dimensdes: Dimenséao | —
autoavaliacdo Discente, Dimenséao Il — Gestao Académico — Administrativa do Curso,
Dimenséao lll — Infraestrutura Institucional e do Curso de dimenséao IV — Organizacao
Didatico — Pedagogica do (a) Profoessor (a). A andlise dos dados desta avaliacéo é
realizada com base no céalculo do score, no qual cada questéo recebe um valor, entre 0
a 100. O valor do score é obtido multiplicando 100 pela ra’zdo entre o somatério das
notas ponderadas e o somatorio das notas multiplicado pelo peso maximo alcancado
na questdo. As notas utilizadas no calculo do score representam o percentual de
alunos em cada indice que compde a questdo. De acordo com 0s score sdo gerados 0s
conceitos conforme a seguinte escala: score 0 a 20 conceito péssimo; score 21 a 40
conceito ruim; score 41 a 60 conceito regular; score 61 a 80 conceito bom e 81 a 100

conceito 6timo.

Na segunda avaliacdo, aplicada trienalmente, é realizada uma investigacao
gualitativa mediante grupo Focal, desenvolvida pela Coordenacéo de Apoio Pedagdgio
(CAP/Prograd), avaliando-se os processos de ensino-aprendizagem nas dimensdes da
Gestdo Académico-Administrativa, Organizacdo Didéatico-Pedagodgica e Infraestrutura.
O gquantitativo de Grupos Focais de um curso € definido conforme o nimero de alunos

e de turnos nele existentes.

Outras intancias de avaliacdo sdo as reunides periodicas da coordenacédo do
curso com representantes de turmas e monitores, com 0 objetivo de avaliar as

condi¢des de ensino.

Quanto as avaliagcbes externas, registram-se a avaliagdo de curso por Comissao
de Especialistas do Inep, o Exame Nacional de Desempenho dos Estudantes — Enade

e a realizada pelo Guia do Estudante da Editora Abril.

Os resultados da autoavaliagdo em conjunto com os da avaliacdo externa sao
utilizados coo subsidios para a elaboracdo de planos de acdo da Pro-Reitoria de
Graduacdo e de gestdo pedagogica e administrativa do curso (Plano de Trabalho) e
para a revisdo do Projeto Peagdgico e da Proposta Curricular, tendo em vista a

gualificacdo do processo ensino-aprendizagem.
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9 ACOMPANHAMENTO DE EGRESSOS

No final de 2011, o primeiro grupo de egressos do Curso fez concursos para
residéncia médica. A partir dessa data, foi iniciado um trabalho de acompanhamento
dos alunos aprovados nos concursos de residéncia medica. Esse acompanhamento foi
feito inicialmente com a ajuda dos proprios alunos, que através de redes sociais
comunicavam sua aprovagao nos diversos concursos.

Posteriormente, e com o passar dos anos, foi criado um grupo de alunos e
professores a partir dos resultados de varios concursos de residéncia médica, os quais
apos terem conferidas as informacdes dos sites da Comissao Estadual de Residéncia
Médica (CEREM) e das residéncias fora do Estado, completavam a lista dos aprovados,
inclusive com suas devidas colocagfes. Atualmente, existe um grupo de egressos que
ja concluiu sua residéncia médica e dos que ainda estdo cursando residéncias em
diversos locais do Pais.

E sabido que alguns alunos ndo fazem o concurso de residéncia médica de
imediato, pois ja entram no mercado de trabalho por motivos diversos, e somente
depois retornam para fazé-la. Mas, um levantamento dos egressos que fizeram ou

estdo fazendo residéncia médica apresenta os seguintes dados:

Turma 1: 79% dos egressos (2011-2),
Turma 2: 64% dos egressos (2012-1)
Turma 3: 61% dos egressos (2012-2)
Turma 4: 66% dos egressos (2013-1)
Turma 5: 68% dos egressos (2013-2)
Turma 6: 63% dos egressos (2014-1)
Turma 7: 48% dos egressos (2014-2)

Sdo mantidos contatos com a ESAP (Escola Estadual de Saude Publica
Céandido Santiago), com a Diretoria de Atencdo a Saude Municipal, avaliando as
atuacdes dos egressos do Curso de Medicina da PUC Goias na rede de saude. Devido
a proximidade com o Distrito Sanitario Escola da Regido Noroeste de Goiania €
constante a troca de informacdes entre a Coordenacdo do Curso e dirigentes do
Distrito sobre o desempenho dos alunos que preferem atuar na rede da regido em que

efetuaram sua formacao
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