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EMENTA

Abordagens de mudancas de comportamento em saude; Anamnese; Anti-inflamatérios ndo esteroidais;
Aspectos culturais, psicologicos, de género e afetivos relacionados a dor; Aspectos etiolégicos,
fisiopatoldgicos, farmacolégicos, imunolégicos e propedéuticos da dor, febre, inflamagédo e infecgao;
Assepsia, antissepsia, degermantes e campos cirurgicos; Caracterizagdo, analise e cuidados em feridas;
Centro cirargico; Comunicagdo com os usuarios da rede de atencdo; Corticosteroides; Epidemiologia
aplicada as infec¢des; Epidemiologia: metodologias de investigagdo em saude publica; Exame fisico da
cabeca e pescoco; Exame fisico geral; Exames complementares no diagndstico da dor e inflamagéao;
Ferimentos; Genética de micro-organismos; Inflamagédo aguda e crénica; Instrumental cirirgico basico;
Introdug¢éo a Microbiologia; Introdugéo aos antimicrobianos; Lavagem das maos em ambiente geral e centro
cirurgico; Lesbes elementares da pele; Linhas de cuidado em saude; Mecanismos neurais da dor;
Medicalizacdo em saude e prevencao quaternaria; Medidas de associagao de risco; Microbiota residente e
patogénica; Modelos de atencdo em saude; Morfofisiologia do Sistema Locomotor; Morfofisiologia do
Sistema Nervoso; Nos cirurgicos, suturas, agulhas e fios cirdrgicos; Opioides; O lugar simbdlico e social dos
medicamentos na sociedade contemporanea; Parasitos oportunistas associados: bactérias, virus, fungos e
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protozoarios; Pigmentagdes patoldgicas e calcificagdes; Politicas publicas de saude; Principios da terapia
antimicrobiana; Projeto terapéutico singular; Propedéutica Neuroldgica; Propedéutica osteoarticular;
Queimaduras; Redes de atencdo a saude; Saude do trabalhador; Sepse; Sistema de informagao e
indicadores em saude; Tipos de anestésicos locais e técnicas de administragéo; Vigilancia em Saude.

OBJETIVOS

OBJETIVOS DO DOCENTE

Assumir o seu papel social, enquanto docente, para o aperfeigoamento de individuos comprometidos com
a sociedade e o contexto em que se encontram inseridos;

Atuar como mediador/facilitador no processo de ensino-aprendizagem;

Facilitar o processo de insergao do discente nos espagos fora da universidade;

Fomentar discussdes a respeito dos temas abordados;

Promover a integragdo dos conhecimentos cognitivos com as habilidades praticas;

Promover um espaco de aprendizagem colaborativo, participativo, critico-reflexivo e respeitoso, baseado
na ética e no respeito as individualidades;

Promover um processo de ensino-aprendizagem que desperte nos alunos a relevancia dessa atividade
para a pratica profissional futura, principalmente no Sistema Unico de Salde e Atengao Priméria a Saude;
Subsidiar a construgdo de conhecimentos significativos para a formagao do discente.

OBJETIVOS CONCEITUAIS DO DISCENTE

Analisar a conduta de praticas caseiras no tratamento de feridas;

Analisar o uso e as indicagdes da radiografia de cranio no atendimento ao paciente;

Associar as consequéncias do uso inadequado de antibioticos com a resisténcia bacteriana;
Calcular a reidratacdo, a partir de féormulas pré-estabelecidas, em relagao a um individuo queimado;
Classificar o grau e a extensao das queimaduras;

Classificar os tipos de ferimentos;

Compreender o conceito de Linhas de Cuidado em Saude;

Compreender a abordagem de mudanga de comportamento em saude;

Compreender a conduta em relagéo ao paciente vitima de queimaduras graves;

Compreender a genética dos micro-organismos;

Compreender a indicagéo das cefalosporinas;

Compreender a lavagem das maos em ambiente cirurgico;

Compreender a propedéutica neuroldgica;

Compreender a propedéutica osteoarticular;

Compreender a resisténcia masculina em cuidar da propria saude;

Compreender a resposta imune contra bactérias, virus e fungos;

Compreender a situagdo socioecondmica familiar e a falta de medicamentos na unidade de saude na
adesao ao tratamento;

Compreender a medicalizagéo e a prevengéo quaternaria;

e Compreender a transversalidade da politica nacional de humanizagdo as demais politicas publicas de

saude;
Compreender as caracteristicas das calcificagbes patoldgicas, os tipos de degeneragdes e pigmentagdes
patologicas;

e Compreender as lesdes de pele no contexto geral e técnicas de exame do sistema tegumentar;
e Compreender as nogdes de assepsia e antissepsia, limpeza de feridas, instrumental cirirgico basico e

campos e aventais cirlrgicos;

e Compreender as principais alteragdes funcionais associadas as queimaduras;
e Compreender como se organiza a Rede de Atengao a Saude, seus conceitos e particularidades;
e Compreender como se organiza o processo de cuidado a pessoa com hanseniase e tuberculose na

Atencéao Primaria a Saude.
Compreender o comportamento do profissional de saude/estudante em ambiente hospitalar/centro
cirurgico;

e Compreender o diagnéstico e os exames complementares na sepse;
e Compreender o exame fisico da cabega e pescogo;




Compreender o exame fisico otorrinolaringoldgico;

Compreender o financiamento do Sistema Unico de Saude;

Compreender o impedimento ético do atendimento médico nao presencial;

Compreender o lugar do simbdlico e social dos medicamentos na sociedade contemporanea;
Compreender o mecanismo da dor persistente no herpes zoster;

Compreender o papel da equipe multidisciplinar e do apoio psicossocial relacionado as doencas
infecciosas e aos pacientes com queimaduras;

Compreender o processo de comunicagao com os usuarios da Atengao Primaria a Saude;

e Compreender o processo inflamatério agudo e crénico;
e Compreender o tratamento da dor e da inflamagédo com o uso dos anti-inflamatérios ndo esteroidais ou

corticosteroides;

e Compreender o uso de farmacos opioides no tratamento da dor;
e Compreender os aspectos clinicos das micoses superficiais e sistémicas;
e Compreender os aspectos clinicos, fisiopatoldgicos, ciclo de transmissdo, diagnostico clinico e

laboratorial para a dengue;
Compreender os aspectos clinicos, fisiopatolégicos, diagnodsticos e complementares na artrite
reumatoide;

e Compreender os aspectos clinicos, fisiopatologicos, diagnosticos e complementares da lombociatalgia;
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Compreender os aspectos clinicos, fisiopatolégicos, imunoldgicos, diagndstico clinico-laboratorial e o
tratamento da hanseniase;

Compreender os aspectos clinicos, fisiopatoldgicos, laboratoriais e terapéuticos da amigdalite;
Compreender os aspectos gerais da Bacteriologia, Micologia e Virologia;

Compreender os indicadores de saude: incidéncia, prevaléncia, mortalidade e letalidade;

Compreender os mecanismos fisiopatolégicos envolvidos na infecgdo pelo virus da imunodeficiéncia
humana (HIV) e sua relagdo com o desenvolvimento das doengas definidoras da sindrome da
imunodeficiéncia adquirida (AIDS);

Compreender os mecanismos fisiopatolégicos envolvidos na infecgdo latente e doenga ativa da
tuberculose;

Compreender os principais agentes antissépticos;

Compreender os principios da terapia antimicrobiana e o uso do antibiograma;

Conhecer como se organizam as linhas de cuidado em saude no SUS;

Conhecer o funcionamento da rede de atengdo a saude relacionada as doencgas infecciosas;

Conhecer a microbiota que coloniza as maos, a agdo de antissépticos sobre essa microbiota e a
importancia do controle da microbiota das maos em Medicina;

Conhecer a Politica Nacional de Saude do Trabalhador e o papel do médico no cuidado a saude do
trabalhador e da trabalhadora no SUS;

Conhecer as caracteristicas propedéuticas da dismenorreia;

Conhecer as imunodeficiéncias primarias e secundarias;

Conhecer as principais politicas de saude relacionadas as doengas infecciosas;

Conhecer e diferenciar as principais técnicas de esterilizagao;

Conhecer fios cirlrgicos e executar os principais nés cirurgicos;

Conhecer o agente etiologico e fisiopatologia da candidiase;

Conhecer o agente etiolégico, reservatorio e formas de transmisséo da hanseniase;

Conhecer o cenario pratico de ambiente hospitalar/centro cirurgico;

Conhecer o diagndstico diferencial e a propedéutica das cefaleias;

Conhecer o processo de trabalho da Vigilancia em Saude;

Conhecer os diferentes tipos de campos e aventais cirurgicos e suas finalidades;

Conhecer os principais elementos que envolvem a abordagem do paciente grande queimado;

Conhecer os principais fatores genéticos influenciados pelas arboviroses;

Conhecer os principais tipos de instrumentos cirdrgicos: diérese, preensdo, hemostasia, exposicéao,
especial e sintese;

Conhecer os procedimentos diagnédsticos do HIV e as condutas recomendadas apos acidentes
ocupacionais;

Conhecer o tratamento farmacolégico e ndo farmacolégico da dismenorreia primaria;




e Descrever o exame ginecoldgico vulvo-vaginal;
e Diferenciar a apresentagéo clinica da amigdalite viral da bacteriana;
e Diferenciar a indicacdo da profilaxia pods-exposicdo (PEP), pré-exposicao (PrEP) e da terapia

antirretroviral (TARV) no manejo do paciente infectado por HIV;

e Diferenciar os diferentes tipos de cicatrizagéo: primeira, segunda e terceira intengao;

Diferenciar os métodos de diagndstico por imagem: radiografia, tomografia computadorizada e
ressonancia magnética;

Diferenciar sepse, choque séptico e faléncia multipla de 6rgaos;

Entender a anatomia do sistema articular;

Entender a anatomia e a morfofisiologia do sistema nervoso;

Entender a complicagao da infecgado bacteriana por S. pyogenes (febre reumatica);

Entender a farmacocinética e farmacodinamica do aciclovir, alopurinol, amoxicilina, colchicina, morfina,
naratriptano, neosaldina, nistatina e do paracetamol;

Entender os sinais e sintomas e a fisiopatologia da dismenorreia primaria;

e Entender a fisiopatologia das cefaleias: cefaleia tensional e enxaqueca;

Entender a importancia das coloragdes diferenciais de Gram e bacilo alcool-acido resistente e como séo
realizadas;

Entender a indicagdo da vacina antitetanica;

Entender a infecgdo nosocomial;

Entender o conceito de Linhas de Cuidado em Saude Integral;

Entender o impacto da dor na saude do trabalhador;

Entender o processo de infecgédo por Staphylococcus;

Entender os aspectos fisiopatolégicos e as caracteristicas propedéuticas da dor;

Entender os fatores de risco, fisiopatologia e as caracteristicas propedéuticas do herpes zoster;
Entender os mecanismos neurais da dor;

Entender os sinais/sintomas, diagnéstico clinico e complementar da tuberculose pulmonar;
Estimar medidas de frequéncia relacionadas a saude: coeficientes, taxas e razdes;
Executar a lavagem das maos: uso de escova e antissépticos;

Identificar as etapas do controle sanitario de infecgdes em servigos de saude;

Identificar os limites éticos do atendimento n&o-presencial;

Interpretar indicadores de saude: mortalidade, morbidade e carga de doenca;

Identificar os mecanismos de notificagcdo compulséria e profilaxia para a hanseniase;
Interpretar o fluxograma para a classificagéo de risco da dengue;

Interpretar os dados do hemograma;

Reconhecer as fungbes dos diferentes tipos de leucdcitos;

Relacionar o quadro clinico com a fisiopatologia da sepse.

OBJETIVOS PROCEDIMENTAIS DO DISCENTE

Acompanhar e realizar as atividades propostas ao longo do semestre;

Aperfeicoar a capacidade de dialogo, interacao, critica, reflexado, avaliacao e autoavaliacdo na atividade,
com destaque para a responsabilidade e compromisso na edificagdo das mesmas;

Desenvolver a escrita cientifica correta e coerente com a literatura cientifica;

Desenvolver habilidades no uso de tecnologias digitais de informagao e comunicagao, inerentes a pratica
médica.

OBJETIVOS ATITUDINAIS DO DISCENTE

Adotar uma postura critica, curiosa e respeitosa ao longo do seu processo de formacao;
Desenvolver um bom relacionamento interpessoal;

Estabelecer linguagem didatico-pedagdgica-humanizada;

Participar de discussoes e debates respeitando o ponto de vista do outro;

Prezar pela assiduidade e pontualidade nas diversas atividades;

Realizar atividades de campo, mantendo o respeito, educagcédo e empatia com o préximo;
Realizar trabalhos em grupo, estabelecendo relagdes respeitosas e colaborativas;
Responsabilizar-se pelo seu processo de aprendizagem, com autonomia e iniciativa.




METODOLOGIA (recursos, materiais e procedimentos)

Serdo utilizados recursos didaticos para fins pedagogicos que promovam aprendizagens ativas e
significativas, valorizando a construgdo do conhecimento, tais como:

ATIVIDADE INTEGRADORA COMPLEMENTAR (AIC)

Aprendizagem Baseada em Equipes (ABE) ou Team-Based Learning (TBL);
Aprendizagem Baseada em Jogos (ABJ) ou Games-Based Learning (GBL);
Apresentagcao de seminarios;

Apresentacao e resolugao de casos clinicos;

Atividade guiada por roteiro;

Atividades expositivas e dialogadas;

Elaboragao de mapa conceitual e resenhas;

Integracado das tecnologias digitais de informagao e comunicagéo (TDIC);
Mesas-redondas, simpdsios, conferéncias, palestras;

Sala de aula invertida;

Sessdes de discussao de artigos cientificos, dissertacoes, teses, casos clinicos, entre outras literaturas;
Trabalhos em grupo e rodas de conversa.

ATIVIDADE TEORICO-LABORATORIAL (ATL)

Aprendizagem Baseada em Equipes (ABE) ou Team-Based Learning (TBL);
Aprendizagem Baseada em Jogos (ABJ) ou Games-Based Learning (GBL);
Apresentacao de seminarios;

Apresentacao e resolugao de casos clinicos;

Atividade guiada por roteiro;

Atividade pratica em ambiente de laboratdrio;

Atividades expositivas e dialogadas;

Integracédo das tecnologias digitais de informag¢do e comunicagéo (TDIC);
Sala de aula invertida;

Sessdes de discussdo de artigos cientificos, dissertagbes, teses, casos clinicos, entre outras fontes
literarias;

e Trabalhos em grupo.

HABILIDADES E ATITUDES

e Aprendizagem Baseada em Equipes (ABE) ou Team-Based Learning (TBL);

e Aprendizagem Baseada em Jogos (ABJ) ou Games-Based Learning (GBL);

e Apresentacdo de seminarios ludico-reflexivos;

e Apresentacéo e resolugéo de casos clinicos;

e Atividade guiada por roteiro;

e Atividade pratica em ambiente de laboratdrio de habilidades com simulagdo de baixa, média e alta
fidelidade com o uso de simulados e/ou a realizagdo de procedimentos em manequins/bonecos;

e Atividades expositivas e dialogadas;

e Atividades praticas em unidades de saude ou hospitais;

e Discusséo de casos clinicos simulados ou reais;

e Elaboragao de videos e minidocumentarios;

e Escape Room Educativo;

e Exame Clinico Objetivo Estruturado (OSCE); OSCE invertido;

e Exposicao e discussao dos contelidos e demonstragao das técnicas de exames;

e Instrucao por pares (Peer Instruction),

e Integragao das tecnologias digitais de informagéo e comunicagao (TDIC);

e Simulacao Clinica e Mini-CEX invertido;

e Sala de aula invertida;

e Sessdes de discussobes de artigos cientificos, dissertagoes, teses, casos clinicos, entre outras literaturas;

e Simulacao Realistica in loco.




PRATICAS DE INTEGRACAO ENSINO, SERVICO E SOCIEDADE (PIESS)
e Atividades de promogdo da saude com produgdo material educativo (tecnologias educacionais) e
integragéo das tecnologias digitais de informag¢éo e comunicagéo (TDIC);
Atividades expositivas e dialogadas;

Atividades praticas em campo;

Construgéo de portfélios ou diarios de classe;

Construgéo de relato de experiéncia/resumos/resenhas;

Elaboragao de diarios de campo;

Elaboragao de mapa conceitual;

Praticas assistenciais em estabelecimentos de saude;

Realizagdo de mesa-redonda e/ou rodas de conversa;

Realizacado de pesquisas sobre as tematicas em estudo;

Resolugao de exercicios;

Seminarios;

Simulagao de praticas assistenciais.

A atividade de PIESS Ill adotara o Google Classroom durante o periodo como ambiente virtual de
aprendizagem, repositorio de materiais para o envio e a corre¢do de trabalhos e também como meio de
comunicagdo com a turma.

TUTORIA

Serdo utilizados recursos didaticos para fins pedagdgicos que promovam aprendizagens ativas e
significativas, valorizando a construgéo do conhecimento, tais como mapas conceituais e sessdes tutoriais.
A metodologia central aplicada sera o Problem-Based Learning (BPL) ou Aprendizagem Baseada em
Problemas (ABP), que ocorrera em dois momentos distintos (abertura e fechamento), intitulados sessotes
tutoriais. As sessdes tutoriais serdo compostas por grupos de, em média, oito (8) a doze (12) discentes,
cada um com seu docente tutor.

A cada sessdo tutorial, um discente coordenador e um discente secretario serao definidos para
mediar/orientar 0 andamento do processo de ensino-aprendizagem e auxiliar o discente coordenador na
conducgao do processo de registro das atividades, respectivamente.

FORMAS DE AVALIAGAO

O processo avaliativo podera utilizar trés instrumentos somativos, com notas entre zero (0,0) e dez (10,0):
Avaliagao de Desempenho (AD), Avaliagdo Cognitiva (AC) e Avaliagao Integrada (Al).

Enquanto a AD tem carater continuo e processual, a AC e a Al tém carater pontual, ocorrendo em dois
ciclos avaliativos: o primeiro, préximo a metade do semestre letivo, e o segundo, ao final deste.

As atividades processuais da AD teréo seu formato adotado conforme a especificidade de cada atividade,
podendo utilizar diferentes metodologias (ver se¢do Metodologia) e abordar diferentes componentes
atitudinais que favorecam o aprendizado de conteudos procedimentais e conceituais do discente (relacao
interpessoal, pontualidade, assiduidade, proatividade, bem como incentivo a maior participagao e reflexdes,
entre outros).

A AC sera elaborada em formato com questdes objetivas e/ou subjetivas, que poderao ser aplicadas em
modelo de prova oral ou escrita. O quantitativo e o formato das questdes ficardo a critério dos docentes de
cada uma das atividades. Em caso de questbes subjetivas, o espelho da avaliagdo sera informado aos
discentes, elucidando como foram aplicados os critérios de pontuagao da respectiva questao.

A Al possui um carater pratico e agregara, de forma integrativa, os conhecimentos abordados ao longo
do médulo letivo as atividades. Sera exigida do discente a habilidade de solugdo de problemas ou de
situagdes de complexa apresentagao, de forma proxima ao cotidiano do profissional médico.

Ao final de cada ciclo avaliativo, sera computada uma nota de sintese processual, que varia de zero (0,0)
a dez (10,0), obtida pela média ponderada da AD e das avaliagdes pontuais (AC e Al), considerando o peso
estabelecido para cada atividade. Seréo considerados aprovados os discentes que obtiverem nota maior ou
igual a sete (7,0) pontos em todas as atividades.




TUTORIA
AD (20%) Avaliag6es pontuais (80%)

- Atitudinal; Avaliacdo Cognitiva (50%) + Avaliacao Integrada (30%)
- Sessao tutorial;
AC: Avaliagao realizada por meio de questbes objetivas e/ou subijetivas.
Al: Avaliacao realizada por meio de questdes discursivas e/ou argui¢cdes
orais referentes ao caso clinico integrado as atividades.

Notas: A AD de tutoria corresponde ao checklist de tutoria (metrificada diariamente);

Notaz: No primeiro médulo, cada sesséo tutorial sera pontuada, totalizando sete (7,0) pontos. O salto triplo
tera pontuacao de trés (3,0) pontos, totalizando a avaliagao formativa em dez (10,0) pontos. Essa pontuagao
ird compor 20% da nota total da avaliagdo do moédulo, sendo os outros 80% compostos pelas avaliagbes
pontuais. No segundo médulo, cada sessao tutorial sera pontuada, totalizando 10 pontos (10,0). Essa
pontuagédo ira compor 20% da nota total da avaliagdo do médulo, sendo os outros 80% compostos pelas
avaliagdes pontuais.

ATIVIDADE TEORICO-LABORATORIAL (ATL)
AC (70%) \ Al (30%)

Questdes objetivas e/ou subjetivas, que poderéo ser aplicadas no modelo de
avaliagdo tedrica e/ou pratica.

ATIVIDADE INTEGRADORA COMPLEMENTAR (AIC)
AC (70%)* \ Al (30%)

Questodes objetivas e/ou subjetivas, que poderao ser aplicadas no modelo de
avaliagdo tedrica e/ou pratica.

*Nota: Na primeira unidade, sera realizada uma atividade relacionada a AIC Imunidade contra bactérias,
virus e fungos, que representara 10% da nota total. A distribuicdo da pontuagéo sera a seguinte: AC com
peso de 70%, Al com peso de 20% e a atividade especifica com peso de 10%.

HABILIDADES E ATITUDES

AC (40%) Al (60%)
- Questbes de multipla escolha e questdes | - Avaliagcdes de execugao pratica (OSCE; Mini-
discursivas. CEX), arguicdes orais e/ou discusséo de casos
clinicos.

PRATICAS DE INTEGRACAO ENSINO, SERVICO E SOCIEDADE (PIESS)
AD (40%) Avaliacgoes pontuais (60%)

- Participagdo em atividades praticas em servigos
de saude;
- Atividade de Educacao em Saude (planejamento
€ execugao).
- Participacdo em mesa-redonda, elaboragéo de Avaliagdo Cognitiva e/ou Avaliagédo Integrada
material educativo, elaboragdo de relato de (60%)
experiéncia, atividades com casos (exploragao,
construcdo e simulagdo), construcdo de mapas | Questbes de multipla escolha e/ou discursivas.
conceituais, participagdo em  seminarios,
atividades de campo, entre outros.
Os discentes também serdo avaliados,
semanalmente, segundo:




- Comprometimento com as atividades;

- Discussao dos textos durante as aulas;

- Participacao e discussao nas atividades;

- Participacao e assiduidade nas atividades;
- Respeito a fala do colega.

A AD envolve atividades processuais e formativas (envolvimento e participacao ativa de cada discente, tanto
nas discussdes e debates promovidos em sala de aula quanto nas atividades de campo, além da entrega
dos trabalhos escritos solicitados no decorrer do semestre, que permitirdao ao docente analisar as leituras
realizadas, promover reflexdes acerca do tema e desenvolver a capacidade de expressao escrita).

Cada atividade recebera uma pontuacao, distribuida conforme descrita no quadro abaixo, referente ao ciclo
de avaliagdes, totalizando, ao final, 10,0 pontos (100%).

CICLO DE MODALIDADE DA | PONTUAGA
AVALIAGOES ATIVIDADES AVALIAGAO (0]
Avaliacao de Desempenho (AD)
Relato de experiéncia (Linha de cuidado) INDIVIDUAL 4,0
Producao de Material Educativo - RAS GRUPO 3,0
Modulo |
Avaliagao atitudinal INDIVIDUAL 3,0
TOTAL 10,0 (40%)
Avaliagdes pontuais (Al e/ou AC)
Avaliagdo integrada e avaliagdo cognitiva ‘ INDIVIDUAL ‘ 10,0 (60%)
Avaliagao de Desempenho (AD)
Educagao Permanente — Humanizagao no GRUPO 3.0
SuUS
Médulo Il Exercicio sobre Gestdo do SUS (sala) INDIVIDUAL 4,0
odulo Avaliagao atitudinal INDIVIDUAL 3,0
TOTAL 10,0 (40%)
Avaliacdes pontuais (Al e/ou AC)
Avaliaggo integrada | INDIVIDUAL | 10,0 (60%)
CONTEUDO PROGRAMATICO
Semana TEMAS ABORDADOS/DETALHAMENTO DA EMENTA

Semana 1
02/03 a 07/03

Tutoria: Abertura do Problema 1 — Médulo 1.

PIESS (horario extra): Acolhimento dos discentes. Apresentag&o do planejamento; Rede
de Atencdo a Saude e Comunicagcdo com os usuarios do sistema de saude.

PIESS: Rede de Atencdo a Saude e Comunicagdo com os usudrios do sistema de saude.
AIC: Medidas de frequéncia e indicadores de saude: incidéncia, prevaléncia, mortalidade
e letalidade.

ATL: Inflamagéo aguda e cronica.

Habilidades e Atitudes: Contrato pedagdgico e pactuagdo; Critérios de avaliagéo;
Manuseio e limpeza de feridas; Lavagem das méos.

TEAD: Tempo de estudo autodirigido.

Semana 2
09/03 a 14/03

Tutoria: Fechamento do Problema 1 — Modulo 1; Abertura do Problema 2 — Médulo 1
PIESS: Rede de Atengdo a Saude e Comunicagdo com os usuarios do sistema de saude.
AIC: Resposta imune a fungos, bactérias e virus.

ATL: Caracteristicas gerais de bactérias e virus.

Habilidades e Atitudes: Assepsia, antissepsia e degermantes; Instrumental cirirgico
basico; Campos cirurgicos.

TEAD: Tempo de estudo autodirigido.




Semana 3
16/03 a 21/03

Tutoria: Fechamento do Problema 2 — Md6dulo 1; Abertura do Problema 3 — Médulo 1.
PIESS: Linha de Cuidado em Saude/Comunicagdo em saude.

AIC: Amigdalite: aspectos clinicos, laboratoriais e terapéuticos

ATL: Hemograma.

Habilidades e Atitudes: Conhecimento de material hospitalar.

TEAD: Tempo de estudo autodirigido.

Semana 4
23/03 a 28/03

Tutoria: Fechamento do Problema 3 — Md6dulo 1; Abertura do Problema 4 — Médulo 1.
PIESS: Linha de Cuidado em Saude/Comunicagdo em saude.

AIC: Imunopatologia da infec¢do e doenga TB

ATL: Introdugéo a genética dos microrganismos.

Habilidades e Atitudes: Suturas e fios; Manuseio pratico (nés cirurgicos).

TEAD: Tempo de estudo autodirigido.

Semana 5
30/03 a 04/04

Tutoria: Fechamento do Problema 4 — Mdédulo 1; Abertura do Problema 5 — Médulo 1.
AIC: Infecgéo por Candida e infec¢ao por Staphylococcus

PIESS: Vigilancia em Saude.

TEAD: Tempo de estudo autodirigido.

Semana 6
06/04 a 11/04

Tutoria: Fechamento do Problema 5 — Médulo 1; Abertura do Problema 6 — Médulo 1.
PIESS: Vigilancia em Saude.

AIC: Caracteristicas clinicas das micoses superficiais e sistémicas

ATL: Caracteristicas gerais dos fungos. Higienizagdo das maos.

Habilidades e Atitudes: Exame fisico da cabeca e do pescogo.

TEAD: Tempo de estudo autodirigido.

Semana 7
13/04 a 18/04

Tutoria: Fechamento do Problema 6 — Mddulo 1; Abertura do Problema 7 — Médulo 1.
PIESS: Saude do trabalhador e da trabalhadora.

AIC: Fatores genéticos associados as arboviroses.

ATL: Microbiota residente e patogénica

Habilidades e Atitudes: Sepse e choque séptico: critérios definidores e diagndstico
diferencial.

TEAD: Tempo de estudo autodirigido.

Semana 8
20/04 a 25/04

PIESS: Saude do trabalhador e da trabalhadora.

AIC: Imunodeficiéncias. Imunopatologia do HIV

ATL: Principios da terapia antimicrobiana

Habilidades e Atitudes: Sepse e choque séptico: critérios definidores e diagndstico
diferencial.

TEAD: Tempo de estudo autodirigido.

Semana 9
27/04 a 02/05

Tutoria: Fechamento do Problema 7 — Mddulo 1, Salto triplo.

PIESS: Culminancia dos grupos sobre as atividades nos servigos de saude

ATL: Leishmaniose.

Habilidades e Atitudes: Revisdo do Médulo I: Atividades préaticas em laboratério.
TEAD: Tempo de estudo autodirigido.

Semana 10
04/05 a 09/05

SEMANA AVALIATIVA 1

Semana 11
11/05 a 16/05

Tutoria: Feedback; Abertura do Problema 1 — Médulo 2.
PIESS: Gestao do SUS: financiamento.

AIC: Calcificagdes patoldgicas.

ATL: Anatomia do sistema nervoso.

Habilidades e Atitudes: Propedéutica neurolégica I.
TEAD: Tempo de estudo autodirigido.




Semana 12
18/05 a 23/05

Tutoria: Fechamento do Problema 1 — Mddulo 2; Abertura do Problema 2 — Médulo 2.
PIESS: Gestao do SUS: financiamento.

AIC: Reparacgao tecidual.

ATL: Histologia do sistema nervoso.

Habilidades e Atitudes: Propedéutica Neuroldgica II.

TEAD: Tempo de estudo autodirigido.

Semana 13
25/05 a 30/05

Tutoria: Fechamento do Problema 2 — Mé6dulo 2; Abertura do Problema 3 — Médulo 2.
PIESS: Humanizagao no SUS.

AIC: Aspectos imunoldgicos da hanseniase.

ATL.: Fisiologia do sistema nervoso.

Habilidades e Atitudes: Propedéutica Neuroldgica Il — ambiente hospitalar.

TEAD: Tempo de estudo autodirigido.

Semana 14
01/06 a 06/06

Tutoria: Fechamento do Problema 3 — Md6dulo 2; Abertura do Problema 4 — Médulo 2.
PIESS: Humanizagao no SUS.

AIC: Aspectos clinicos da hanseniase.

Habilidades e Atitudes (Horario extra): Abordagem clinico-cirirgica de um paciente
grande queimado.

TEAD: Tempo de estudo autodirigido.

Semana 15
08/06 a 13/06

Tutoria: Fechamento do Problema 4 — Mdédulo 2; Abertura do Problema 5 — Mddulo 2.
PIESS: Medicalizacdo e prevengao quaternaria.

AIC: Aspectos clinicos da artrite reumatoide.

ATL: Mecanismos neurais da dor.

Habilidades e Atitudes: Lesdes elementares em doengas infecciosas.

TEAD: Tempo de estudo autodirigido.

Tutoria: Fechamento do Problema 5 — Mdédulo 2; Abertura do Problema 6 — Modulo 2.
PIESS: Medicalizacdo e prevengao quaternaria.

Semana 16 | AIC: Medicalizacao e automedicacao relacionadas a cefaleia.
15/06 a 20/06 | ATL: Corticosteroides.
Habilidades e Atitudes: Propedéutica da dor.
TEAD: Tempo de estudo autodirigido.
AIC (Horario extra): Degeneracgdes e Pigmentacdes patologicas.
Semana 17 | ATL: Anti-inflamatério n&o esteroides (AINES) e opioides.
22/06 a 27/06 |Habilidades e Atitudes: Propedéutica osteoarticular.
TEAD: Tempo de estudo autodirigido.
Tutoria: Fechamento do Problema 6 — Mdodulo 2; Abertura do Problema 7 — Mddulo 2.
Semana 18

29/06 a 04/07

PIESS: Culminancia dos grupos sobre as atividades nos servigos de saude.
AIC: Aspectos clinicos da ciatalgia.
TEAD: Tempo de estudo autodirigido.

Semana 19
06/07 a 11/07

Tutoria: Fechamento do Problema 7 — Médulo 2.

ATL: Anatomia do sistema articular.

Habilidades e Atitudes: Revisdo do Médulo IlI: Atividades praticas em laboratério.
TEAD: Tempo de estudo autodirigido.

Semana 20
13/07 a 18/07

SEMANA AVALIATIVA 2

Semana 21
20/07 a 24/07

AVALIAGOES FINAIS

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

REFERENCIAS BASICAS

ABBAS, A. K.; KUMAR, V.; MITCHELL, R. N. Robbins & Cotran - Fundamentos de Patologia. 8. ed. Rio
de Janeiro: Elsevier, 2012.




AGUIAR, Z. N. SUS: sistema unico de saude — antecedentes, percurso, perspectivas e desafios. 2.
ed. Sao Paulo: Martinari, 2015.

ALBERTS, B.; JOHNSON, A.; LEWIS, J.; RAFF, M.; ROBERTS, K.; WALTER, P. Biologia Molecular da
Célula. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2010.

ALMEIDA FILHO, N.; BARRETO, M. L. Epidemiologia & satide: fundamentos, métodos, aplicagbes. Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

BERNE, R. M.; LEVY, M. N. Fisiologia. 6. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2009.

BICKLEY, L. S.; BATES, B.; SZILAGYI, P. G. Bates, propedéutica médica. 12. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2018.

BOGLIOLO, L.; BRASILEIRO FILHO, G. Bogliolo, patologia geral. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2013.

BRASIL. Ministério da Saude. Glossario tematico: Traumatologia e ortopedia. 2. ed. Brasilia: Ministério
da Saude, 2015

BROOKS, G. F.; CARROLL, K. C.; BUTEL, J. S.; MORSE, S. A.; MIETZNER, T. A. Microbiologia Médica
de Jawetz, Melnick e Adelberg. 25. ed. Porto Alegre: AMGH, 2012.

BRUNTON, L. L.; CHABNER, B. A.; KNOLLMANN, B. C. As bases farmacoldgicas da terapéutica de
Goodman & Gilman. 12. ed. Porto Alegre: AMGH, 2012.

CECIL, R. L.; ANDREOLI, T. E. Cecil - Medicina Interna Basica. 6. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2005.

DRAKE, R. L.; VOGL, A. W,; MITCHELL, A. W. M. Gray’s: anatomia para estudantes. 2. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2010.

FUCHS, F. D. Farmacologia clinica: fundamentos da terapéutica racional. 4. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2014.

GARCIA, G.F.B. (Org.) Seguranga e medicina do trabalho: legislacdo. 4. ed. Rio de Janeiro: Florense,
2012.

GIOVANELLA, L.; ESCOREL, S.; LOBATO, L. V. C.; NORONHA, J. C.; CARVALHO, J. I. (Orgs.). Politicas
e Sistema de Saude no Brasil. 2. ed. Rio de Janeiro: Editora Fiocruz, 2012.

GOLAN, E. D.; TASHJUAN, J. R.; ARMSTRONG, E. J.; ARMSTRONG, A. W. Principios de Farmacologia:
a base fisiopatologica da farmacoterapia. 3. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

GUSSO, G.; LOPES, J. M. C. Tratado de Medicina de Familia e Comunidade: principios, formacéo e
pratica. Porto Alegre: Artmed, 2012.

GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Fisiologia humana. 12. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2011.

HALL, J. E.; GUYTON, A. C. Guyton & Hall Tratado de fisiologia médica. 13. ed. Rio de Janeiro: Elsevier,
2017.

HARRISON, T. R. et al. Harrison Medicina Interna. 18. ed. Rio de Janeiro: AMGH, 2013.

HEBERT, S. (Org). Ortopedia e Traumatologia: principios e pratica. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2017.

HERRING, W. Radiologia Basica: aspectos fundamentais. 3. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2015.

HINRICHSEN, S. L. Biosseguranga e controle de infecgoes: risco sanitario hospitalar. 2. ed. [Reimpr.].
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2016.

HOFFBRAND, A.V.; MOSS, P.A.H. Fundamentos em hematologia, 7. ed. Porto Alegre: Artmed, 2018.

JAWETZ, E.; MELNICK, J. R.; ADELBERG, E. A. Microbiologia médica. 25. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara-Koogan, 2012.

JORDE, L. B.; CAREY, J.C.; BAMSHAD, M.J. Genética Médica. 4. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2010.

JUNQUEIRA, L. C. U,; CARNEIRO, J. Histologia Basica. 12. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2013.

KATZUNG, B. G.; FONSECA, A. V. Farmacologia basica e clinica. 12. ed. Porto Alegre: AMGH, 2014.

KOROLKOVAS, A.; FRANCA, F. F. A. C. Dicionario Terapéutico Guanabara. 21. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2015.

KUMAR, V.; ABBAS, A. K.; ASTER, J. C. Robbins & Cotran — Patologia: bases patolégicas das
doencas. 9. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2016.

LEVINSON, W.; KYAW, M. M. M. Microbiologia Médica e Imunologia. 10. ed. Porto Alegre, RS: Artmed,
2010.

LICHTMAN, A.H.; ABBAS, A.K. Imunologia Celular e Molecular. 8. ed. Rio de Janeiro: Elsevier Brasil,
2015.




LORENZI, T.F. Manual de Hematologia Propedéutica e clinica, 4. Ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2006.

MACHADO, A. B. M. Neuroanatomia Funcional. 3. ed. S0 Paulo: Atheneu, 2014.

MADIGAN, M. T.; MARTINKO, J. M.; DUNLAP, P. V.; CLARK, D. P. Microbiologia de Brock. 12. ed. Porto
Alegre: Artmed, 2010.

MALE, D.; BROSTOFF, J.; ROITT, I. Imunologia. 8. ed. Elsevier Brasil, 2014.

MARCHIORI, E.; SANTOS, M. L. Introdugao Radiologia. 2. ed. Guanabara Koogan, 2015.

MARTINEZ, A.; UZIEL, D.; ALLODI, S. Neuroanatomia Essencial. 1. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2014.

MONTENEGRO, M. R.; FRANCO, M. Patologia: Processos Gerais. 5. ed. Livraria Atheneu Editora, S&o
Paulo, SP, 2010.

MOORE, K. L.; DALLEY, A. F.; AGUR, A. M. R. Anatomia orientada para a clinica. 7. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2014.

MURRAY, P. R.; ROSENTHAL, K. S.; PFALLER, M. A. Microbiologia Médica. 8. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2017.

NETTER, F. H. Atlas de Anatomia Humana. 6. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2014.

NEVES, D. P.; MELO, A. L.; LINARDI, P. M.; VITOR, R. W. A. Parasitologia humana. 12. ed. Sdo Paulo:
Atheneu, 2011.

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

OTTO, P. A;; MINGRONI-NETTO, R. C.; OTTO, P. G. Genética Médica. Rio De Janeiro: Roca, 2013.

PELICIONI, Maria Cecilia Focesi; MIALHE, Fabio Luiz (Orgs.). Educagao e Promog¢ao da Saude: Teoria e
Pratica. Sao Paulo: Editora Santos, 2019.

PORTO, C. C.; PORTO, A. L. (Orgs). Semiologia Médica. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2015

RANG, H. D.; DALE, M. M. Farmacologia Rang & Dale. Rio de Janeiro: Elsevier, 2011.

REY, L. Dicionario de termos técnicos de medicina e saude. 2. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2012.

ROBBINS, S. L.; CONTRAN, R. S.; KUMAR, V.; Patologia Estrutural e Funcional. 7. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2005.

SANTOS, N. S. O.; ROMANOS, M. T. V.; WIGG, M. D. Virologia humana. 3. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2015.

SNUSTAD, P.; SIMMONS, MJ. Fundamentos de Genética. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2017.

SOBOTTA, J. (Org). Sobotta: Atlas de anatomia humana: anatomia geral e sistema muscular. 24. ed.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2018.

SOBOTTA, J. (Org). Sobotta: Atlas de anatomia humana: cabeca, pescogo e neuroanatomia. 24. ed. Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan, 2018.

SOBOTTA, J. (Org). Sobotta: Atlas de anatomia humana: 6rgdos internos. 24. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2018.

SOBOTTA, J. (Org). Sobotta: Atlas de anatomia humana: quadro de musculos, articulagdes e nervos. 2.
ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2012

SOCIEDADE BRASILEIRA DE ANATOMIA. Terminologia anatéomica: terminologia anatémica
internacional. Sdo Paulo: Manole, 2001.

TORTORA, G. J.; FUNKE, B. R.; CASE, C. L.; SILVA, A. M. Microbiologia. 10. ed. Porto Alegre: Artmed,
2012.

TORTORA, J. G.; NIELSEN, M. T. Principios de anatomia humana. 12. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2013.

ZAGO, M.A.; FALCAO, R.P.; PASQUINI, R. Hematologia: Fundamentos e Prética. 1. ed. Atheneu, 2013.

ZAITZ, C.; CAMPBELL, I.; MARQUES, S. A.; RUIZ, L. R. B.; FRAMIL, V. M. S. Compéndio de Micologia
Médica. 2. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2012.

REFERENCIAS COMPLEMENTARES




AMORIM, L.A. et al. Vigilancia em Saude do Trabalhador na Atengao Basica: aprendizagens com as
equipes de Saude da Familia de Joao Pessoa, Paraiba, Brasil. Ciénc. Saude Coletiva, v. 22, n.10,
p. 3403-3413, 2017.

ARAGAO, A.S.A., et al. Agdes de educacdo em saude direcionadas a professores de escolas publicas:
relato de experiéncia de académicos de Medicina. Revista de Educagao da Universidade Federal
do Vale do Séao Francisco, v. 11, n. 25, 2021.

AZEVEDO, M. C. DE; MCPHEE, D. Saude do Trabalhador no Brasil. Revista de Empreendedorismo,
Negocios e Inovagdo, v. 6, n. 2, p. 04-22, 2021.

AZEVEDO, V. F. et al. Revisdo critica do tratamento medicamentoso da gota no Brasil. Rev Bras
Reumatol, v. 57, n.4, p. 346-355, 2017.

AZULAY, R. D.; AZULAY, D. R. Dermatologia. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan; 2017.

BARREIROS, B.C. et al. Habilidades essenciais para a comunicagao clinica efetiva. In. DOHMS, M;
GUSSO, G. (orgs). Comunicagao Clinica: aperfeicoando os encontros em saude. Porto Alegre:
Artmed, 2021.

BARROS FILHO, T. E. P.; LECH, O. Exame fisico em ortopedia. 3. ed. S0 Paulo: Sarvier, 2017.

BATISTA, N. A,; LESSA, S. S. Aprendizagem da Empatia na Relagdo Médico-Paciente: um Olhar
Qualitativo entre Estudantes do Internato de Escolas Médicas do Nordeste do Brasil. Revista
Brasileira de Educagao Médica, v. 43, n. 1, p. 349-356, 2019.

BAYNES, J. W.; DOMINICZAK, M.H. Bioquimica Médica. 4. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2015.

BELDA JUNIOR, W.; DI CHIACCHIO, N.; CRIADO, P.R. Tratado de Dermatologia. 2. ed. Sdo Paulo:
Atheneu; 2014.

BERTOLUCCI, P. H. F et al. Neurologia: diagndstico e tratamento. 2 ed. Sdo Paulo: Manole, 2016.

BIROLINI, D.; RASSLAN, S.; UTIYAMA, E. M. Procedimentos Basicos em Cirurgia. 2. ed. Sdo Paulo:
Manole, 2012.

BOLOGNIA, J. L., JORIZZO, J. L., SCHAFFER, J. V. Dermatology. 4. ed. Philadelphia: Elsevier Saunders,
2018.

BRASIL. Conselho Federal de Medicina. Resolugédo n® 1931, de 24 de setembro de 2015. Aprova o cédigo
de ética médica. D.O.U. de 24 de setembro de 2009, Secao |, p. 90. Retificagdo em D.O.U. de 13
de outubro de 2009, Segao |, p. 173.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigildncia em Saude. Departamento de Articulagao
Estratégica de Vigilancia em Saude. Guia de Vigilancia em Saude. 5. ed. rev. e atual. Brasilia:
Ministério da Saude, 2022. Paginas 495 a 520.

BRASIL. Ministério da Saude. Departamento de Informatica do SUS (DATASUS). Disponivel em:
<datasus.saude.gov.br>.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atengdo a Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Saude
do trabalhador e da trabalhadora [recurso eletrdnico] / Ministério da Saude, Secretaria de Atencao
a Saude, Secretaria de Vigilancia em Saude, Cadernos de Atengéo Basica, n. 41. Brasilia: Ministério
da Saude, 2018.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de Doencgas de Condi¢des
Cronicas e Infec¢des Sexualmente Transmissiveis. Linha de cuidado da tuberculose: orientagdes
para gestores e profissionais de saude / Ministério da Saude, Secretaria de Vigilancia em Saude,
Departamento de Doengas de Condigbes Crobnicas e Infecgbes Sexualmente Transmissiveis.
Brasilia: Ministério da Saude, 2021.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em saude. Departamento de Vigilancia das doencgas
transmissiveis. Manual de Recomendagdes para o controle da tuberculose no Brasil. Ministério
da saude, secretaria de Vigildncia em saude, departamento de Vigilancia das doencas
transmissiveis. Brasilia: Ministério da Saude, 2018.

BRASIL. Ministério da Saude. Politica Nacional de Humanizagao. Brasilia: Ministério da Saude, 2013.

BRASIL. Ministério da Saude. Sala de Apoio a Gestdo Estratégica (SAGE). Disponivel em:
<sage.saude.gov.br>.

BRASIL. Portaria n® 204, de 17 de fevereiro de 2016. Diario Oficial da Republica Federativa do Brasil,
Brasilia, DF, 17 fev. 2016.

BRASIL. Presidéncia da Republica. Decreto n° 7.508, de 28 de junho de 2011. Regulamenta a Lei n°
8.080, de 19 de setembro de 1990, para dispor sobre a organizagdo do Sistema Unico de




Saude - SUS, o planejamento da saude, a assisténcia a saude e a articulagdo interfederativa e da
outras providéncias. Brasilia: Diario Oficial da Unido, jun., 2011.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de Doencgas de Condi¢des
Crobnicas e Infecgbes Sexualmente Transmissiveis. Estratégia Nacional para Enfrentamento da
Hanseniase 2019-2022. Ministério da Saude, Secretaria de Vigilancia em Saude, Departamento de
Doencgas de Condigbes Crénicas e Infecgbes Sexualmente Transmissiveis — Brasilia: Ministério da
Saude, 2019.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Politica Nacional de Humanizagao.
Atengdo Basica. Ministério da Saude, Secretaria de Atencdo a Saude, Politica Nacional de
Humanizacgao. — Brasilia: Ministério da Saude, 2010.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencao Especializada a Saude. Departamento de Regulagéo
Assistencial e Controle. Curso |: Regulagao de Sistemas de Saude do SUS: modulo 2: Gestéo do
SUS: Planejamento, Programagéo e Financiamento da Saude [recurso eletrdnico] / Ministério da
Saude, Secretaria de Atencao Especializada a Saude, Departamento de Regulagdo Assistencial e
Controle. — 1. ed. rev. — Brasilia: Ministério da Saude, 2022. (Capitulo sobre financiamento).

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos. Departamento de
Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos. Uso de Medicamentos e Medicalizagdo da
Vida: recomendagdes e estratégias. [Recurso eletrdnico] / Ministério da Saude, Secretaria de
Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos, Departamento de Assisténcia Farmacéutica e Insumos
Estratégicos. — Brasilia: Ministério da Saude, 2018.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude, Departamento de Doencas de Condicdes
Cronicas e Infecgbes Sexualmente Transmissiveis. Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas
da Hanseniase [recurso eletronico] / Ministério da Saude, Secretaria de Ciéncia, Tecnologia,
Inovagao e Insumos Estratégicos em Saude, Secretaria de Vigilancia em Salude. — Brasilia: Ministério
da Saude, 2022. 152 p.

BRODY, T. M.; BRODY, T. M. Farmacologia humana 1: Da molecular a clinica. 2. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 1997.

CAMPOS, G. W. S. et al. (Orgs.). Tratado de Saude Coletiva. 2. ed. rev. aum. S&o Paulo: HUCITEC,
2012.

CANSANCAO, I. F. et al. Association of genetic polymorphisms of IL18 -511 C>T, IL1RN VNTR 86 bp, IL6
-174 G>C, IL10 -819 C>T and TNFa -308 G>A, involved in symptomatic patients with dengue in
Brazil. Inflamm. Res, v. 65, p. 925-932, 2016.

CANSANGCAO, I. F. et al. Association of Polymorphisms in IL1b -511C>T, IL1RN 86 bp VNTR, and IL6 -
174G>C Genes with Clinical Dengue Signs and Symptoms in Brazilian Dengue Patients. Viral
Immunology, v. 29, n. 6, p. 1-5, 2016.

CARDOSO, A. C. M. O trabalho como determinante do processo saude-doenga. Tempo Social, revista
de sociologia da USP, v. 27, n. 1, p. 73-93, 2015.

COSTA, F.D.; AZEVEDO, R.C.S. Empatia, Relagao Médico-paciente e Formagao em Medicina: um Olhar
Qualitativo. Revista Brasileira de Educagao Médica, v. 34, n. 2, p. 261-269, 2010.

COUTINHO, M. H. B,; et al. Manual de procedimentos de Enfermagem. Brasilia: Governo do Distrito
Federal, 2013.

CZERESNIA, D.; FREITAS, C. M. (Org). Promocao da Saulde — conceitos, reflexées, tendéncias. 2. ed.
Rio de Janeiro: Editora Fiocruz, 2009.

DAUBER, W. Feneis Nomenclatura Anatémica llustrada. 5. ed. Barcelona: Masson, 2007.

DEVLIN, T. M. Manual de bioquimica com correlagdes clinicas. 7. ed. Sdo Paulo: Edgard Bllcher, 2011.

DI FIORE, M. S. H. Atlas de Histologia. 7 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000.

DUTTA, S. K.; TRIPATHI, A. Association of toll-like receptor polymorphisms with susceptibility to
chikungunya virus infection. Virology, v. 511, p 207-213, 2017.

ESTRIDGE, B. H.; REYNOLDS, A. P. Técnicas Basicas de Laboratério Clinico. 5. ed. Sdo Paulo:
Artmed, 2011.

FARIA, J. L. Patologia geral: fundamentos das doencas, com aplicagdes clinicas. 4. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2003.

FERREIRA, M.C.; VON ZUBEN, A.P.B. (org.) Vigilancia em saude nos municipios [livro eletronico]:
caderno de textos / organizadores Maria do Carmo Ferreira, Andrea Paula Bruno von Zuben. ed.




Campinas, SP: IPADS, 2020. Disponivel em: https://www.conasems.org.br/wp-
content/uploads/2020/11/Caderno-de-Textos-Vigilancia-em-Saude-nos-municipios-1-3-1.pdf

FERREIRA, T. A. S. et al. Medicalizagdo da vida e andlise alinica do comportamento. Acta
Comportamentalia: Revista Latina de Analisis de Comportamiento, vol. 30, num. 1, pp. 73-87, 2022.

FRANCO, C. M.; FRANCO, T. B. Linhas do cuidado integral: uma proposta de organizagao da rede
de saude. Disponivel em: <http://www.saude.sp.gov.br/resources/humanizacao/homepage/acesso-
rapido/formacao-tecnica-em-acolhimento-na-atencao-
basica/passo_a passo_linha_de_cuidado.pdf>.

FRANCO, M. Patologia: processos gerais. 6. ed. Rio de Janeiro: Atheneu, 2015.

GARBIN, H. B. R.; GUILAM, M. C. R. Acesso a informagao sobre sautde: o impacto do Dr. Google na
relagdo médico-paciente. In: (ogs) NASCIMENTO, M.C. GUEDES, C.R. Saude, Sociedade e Cultura:
Ciéncias Sociais e Humanas para graduagao em saude. Sao Paulo: Hucitec, 2017.

GOMEZ, C. M.; VASCONCELLOQOS, L. C. F. de; MACHADO, J. M. H. Saude do trabalhador: aspectos
histéricos, avancos e desafios no Sistema Unico de Salde. Ciénc. Satde Coletiva, v. 23, n. 6, p.
1963-1970, 2018.

GOULART, S.O. Dengue no Brasil: gestdo de politicas publicas de controle e erradicagéo. Educagdo &
Debate, v. 23, n. 2, 2016.

GRISI, S.; OKAY, Y.; SPEROTTO, G. Estratégia Atencdo Integrada as Doencas Prevalentes da
Infancia AIDPI. Washington: OPAS, 2005.

GUANILO, M. C. D. L. T. U.; TAKAHASHI, R. F.; BERTOLOZZI, M. R. Revisao sistematica: no¢des gerais.
Rev Esc Enferm USP, v. 45, n. 5, p.1260-6, 2011.

HAINES, D. E. Principios de Neurociéncias: aplicagbes basicas e clinicas. 4. ed. Barcelona: Elsevier,
2014.

HOPPENFELD, S. Exame Clinico Musculoesquelético. Sdo Paulo: Manole, 2016.

HURTADO, S. L. B., SIMONELLI, A. P., MININEL, V.A., ESTEVES, T. V., VILELA, R.A.G., NASCIMENTO,
A. Politicas de Saude do Trabalhador no Brasil: contradigbes histéricas e possibilidades de
desenvolvimento. Cien Saude Colet, v. 27, n. 8, 2022.

ICHD-3. Headache Classification Committee of the International Headache Society (IHS). The international
classification of headache disorders. 3. ed. Cephalalgia, v. 38. n.1, p. 1-211, 2018.

JANSSENS, H. J. E. M. et al. Artrite Resumo de Diretriz NHG M90, 2009. Disponivel em:
<http://www.sbmfc.org.br/wp-content/uploads/media/NHG %2056 %20Artrite.pdf>

KARALLIEDDE, L. Interagées medicamentosas adversas. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2012.

KASPER, D. L.; HAUSER, S. L.; JAMESON, J. L.; FAUCI, A. S.; LONGO, D. L.; LOSCALZO, J,;
KIERSZENBAUM, A. L. Histologia e biologia celular: uma introdugdo a patologia. 3 ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2012.

KIRK, DAVID; KIRK, RAYMOND M. Bases técnicas da cirurgia. 6 ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2012.

LEE, A. Reagbes adversas a medicamentos. 2. ed. Porto Alegre: ArtMed, 2009.

LEITE, N. M. e FALOPA, F. Propedéutica Ortopédica e Traumatolégica. 12 edicdo: Artmed, 2013

LEONARDI, D. F.; NAZARIO, N. O. Queimaduras: Atendimento Pré-Hospitalar. Editora Unisul, 2012.

LIMA JUNIOR, E. M. et al. Tratado de Queimaduras no Paciente Agudo. 2. ed. S&o Paulo: Editora
Atheneu, 2006.

LIMA-COSTA, M. F.; BARRETO, S. M. Tipos de estudos epidemiolégicos: conceitos basicos e aplicagdes
na area do envelhecimento. Epidemiologia e Servigos de Saude, v. 12, n. 4, p. 189-201, 2003.

LOPES, J. M. Indicadores de Saude e Conceito de Risco. In: LOPES, J.M.; GUEDES, M. B. O. G.
Fisioterapia na Atengao Primaria: Manual de Pratica profissional baseado em evidéncias. Séo
Paulo: Editora Atheneu, 2019. p.11-20.

LOPES, J. M. Transigdo demografica e epidemiolégica. In: LOPES, J.M.; GUEDES, M. B. 0. G.
Fisioterapia na Atengao Primaria: Manual de Pratica profissional baseado em evidéncias. Séo
Paulo: Editora Atheneu, 2019. p.21-26.

LOPEZ, M. Semiologia Médica: As bases do diagndstico clinico. 5. ed. Rio de Janeiro: Revinter, 2004.

MADDEN, J. P. L. Atlas de técnicas cirtrgicas. 2. ed. Sdo Paulo: Roca, 1987.

MARCONDES, E. Pediatria em consultério. Sdo Paulo: Sarvier, 1988.

MENDES, E. V. As redes de atencao a saude. Brasilia: Organizagdo Pan-Americana da Saude, 2011.

MENDES, E.V. As redes de atencéo a saude. Ciéncia & Saude Coletiva, v. 15, n. 5, p. 2297-2305, 2010.




MOLCK, B.V.; BARBOSA, G. C.; DOMINGOS, T.S. Psicotrépicos e Atengcdo Primaria a Saude: a
subordinagao da produgao de cuidado a medicalizagao no contexto da Saude da Familia. Interface
- Comunicagdo, Saude, Educacgao, v. 25, n. 25, e200129, 2021.

MOURA, R.A. Técnicas de laboratério. 3. ed. Rio de Janeiro: Atheneu, 2002.

NAKATA, L.C. Conceito de rede de atengao a saude e suas caracteristicas-chaves: uma revisao de escopo.
Escola Anna Nery, v. 24, n. 2, 2020.

NETO, J. P. B.; TAKAYANGUI, O. M. Tratado de neurologia da Academia Brasileira de Neurologia. 1.
ed. S&o Paulo: Elsevier, 2013.

NITRINI, R.; BACHESCHI, L. A. A neurologia que todo médico deve saber. 3. ed. Sdo Paulo: Atheneu,
2015.

OLIVEIRA, N.R.C. Redes de Atencdo a Saude: a atencdo a salde organizada em redes - Sdo Luis:
UNASUS, 2016.

OPAS. Moédulos de Principios de Epidemiologia para o Controle de Enfermidades. Brasilia:
Organizagédo Pan-Americana da Saude; Ministério da Saude, 2010.

PEREIRA, M. G. Epidemiologia: teoria e pratica. [Reimpr.]. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2016.

RIVITTI, E. A. Manual de dermatologia clinica de Sampaio e Rivitti. Sdo Paulo: Artes Médicas, 2014.

ROCCO, J. R. Semiologia Médica. Rio de Janeiro: Elsevier, 2010. 276 p.

RODRIGUEZ, M. M.; BERTOLUCCI, P. H. F. Neurologia para o clinico-geral. 1. ed. Sdo Paulo: Manole,
2014.

ROUQUAYROL, M. Z. (Org). Epidemiologia & satde. 7 ed. Rio de Janeiro, RJ: Medbook, 2013.

RUBIN, E. (Org). Rubin patologia: bases clinicopatolégicas da medicina. 4. ed. [Reimpr]. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2013.

SAMPAIO, S. A. P., Rivitti E. Dermatologia. 1. ed. So Paulo: Artes M dicas; 1998.

SCALABRINI NETO, A.; DIAS, R. G.; VELASCO, |. T. Procedimentos em Emergéncias. 2. ed. Barueri:
MANOLE, 2016.

SENANERY, L. A. S., SILVA, G. N. DA, GLOEDEN, V.; KAWAMOTO, J.R,, L. T. Andlise histérica de casos
de dengue no Brasil. Revista Cientifica UMC, v. 3, n. 2, 2018.

SERRA, M. C. V. F.; LIMA JUNIOR, E. M. Tratado de Queimaduras. Sao Paulo: Atheneu, 2004.

SILVA, N.E.K.; SANCHO, L.G.; FIGUEIREDO, W.S. Entre fluxos e projetos terapéuticos: revisitando as
nogdes de linha do cuidado em saude e itinerarios terapéuticos. Ciéncia & Saude Coletiva, v. 21,
n.3, p.843-851, 2016.

SILVERTHORN, D. U. Fisiologia humana: uma abordagem integrada. 5. ed. Barueri: Manole, 2010.

TALHARI, S. et al. Hanseniase. 5. ed. Rio de Janeiro: Ed. Di Livros, 2014.

TEICH V, ARINELLI R, FAHHAM L. Aedes aegypti e sociedade: o impacto econdmico das arboviroses no
Brasil. J Bras Econ Saude, v. 9, n.3, p.267-276, 2017.

TEIXEIRA, M. G. et al. Vigilancia em Saude no SUS - construgao, efeitos e perspectivas. Ciéncia & Salude
Coletiva, v. 23, n. 6, p. 1811-1818, jun. 2018.

TESSER, C. D. Por que é importante a prevencao quaternaria na prevengcao? Rev. Satide Publica, v. 51,
epub, 2017.

TOWNSEND, C.; BEAUCHAMP, D. SABISTON: Tratado de Cirurgia. Vol. 1e 2. 19. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, 2014.

TRIPATHI, K. D. Farmacologia médica. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2006.

VERONESI, R; FOCACCIA, R. Tratado de infectologia. 5. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2015.

WILLIAMSON, K. E. Cuidado nos tempos de Zika: notas da pds-epidemia em Salvador (Bahia), Brasil.
Interface - Comunicacdo, Saude, Educacéo, v. 22, n. Interface (Botucatu), v. 22, n. 66, p. 685-696,
2018.

ZORZANELLI, R.T.; ORTEGA, F.; BEZERRA JR., B. Um panorama sobre as variagbes em torno do
conceito de medicalizacao entre 1950 e 2010. Rev. Ciéncia e Saude Coletiva, v. 19, n. 6, 2014.

/ /
/ / R —
HOMOLOGADO NO
DATA ASSINATURA DO PROFESSOR COLEGIADO COORD. DO COLEGIADO




