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1. IDENTIFICAC}AO DO PROGRAMA DE RESIDENCIA

1.1. Instituicdo Formadora: Universidade Estadual de Ciéncias da Satde de Alagoas - UNCISAL
1.2-UnidadeResponsavel/InstituicdoExecutora: Maternidade Escola Santa Ménica — MESM -
PROPEP/Supervisdo de Pds-graduacdo Latu-Sensu/UNCISAL

1.3. Nome do Programa: Programa de Residéncia em Enfermagem em Neonatologia

1.4. Coordenador(a) do Programa: Paulyne Souza Silva Guimaraes

1.4.1. E-mail: paulyne.guimaraes@uncisal.edu.br

1.4.2. Telefone Comercial: (82) 3315-4401 Celular: 82 99619-6982

1.4.3. Formagao: Graduacdo em Enfermagem

1.4.4. Titulacdo: Mestrado Profissional em Ensino na Saude da Faculdade de Medicina (FAMED)
pela Universidade Federal de Alagoas (UFAL/2020); Graduacdo em Enfermagem pelo Centro de
Estudos Superiores de Maceié (CESMAC-2003); Pos graduacao em Saude Publica pela Faculdade
de Ciéncias Médicas de Campina Grande (FCM-2005); Pos graduacédo em Educacdo Profissional
na area da Saude: Enfermagem pela Escola Nacional de Saude Publica (FIOCRUZ -2006); Pos
graduacdo em Oncologia Muldidisciplinar pela Faculdade Integrada de Patos (FIP - 2016) e P6s

graduacdo em Enfermagem em UTI Pediatrica e Neonatal pela faculdade Unyleya (2019).

1.4.5. Registro Profissional: COREN 139542/Al
1.4.6. Curriculo na plataforma Lattes: http:/lattes.cnpq.br/1980053978525819

2. CARACTERIZA(;AO DO PROGRAMA )
2.1. Area de Concentracdo: Grande area: Ciéncias da Saude (40000001); Area: Enfermagem

(40400000); Sub-area: Enfermagem em Neonatologia (40403009).

2.2-Periodo de Realizacdo: 24 meses. De mar¢o de 2024 a Marco de 2026

2.3- Carga Horéaria Total (da Area de Concentracéo): 5.760h

2.3.1-Carga HoréariaTedrica:1152h (Resolugdo CNRMS 02/2012)

2.3.2-Carga Horéria Préatica:4608h praticas e tedrico/praticas (Resolugdo CNRMS 02/2012)
2.4-Modalidade do Curso:Tempo Integral

2.5-Numero de Vagas Anuais: 02

2.6. Categoria(s) Profissional(ais) Contemplada(s): Bacharel em Enfermagem com registro
profissional ativo no COREN
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3. PROJETO PEDAGOGICO
3.1. Justificativa

A Enfermagem encontra-se como uma das mais promissoras profissdes na area de
salde, principalmente pela sua ampla area de atuacéo.

Muitas vezes, a sobrecarga de trabalho tem colocado alguns profissionais a margem da
capacitacdo e atualizacdo frequentes, porém acredita-se que a busca pelo aperfeicoamento técnico-
cientifico permanece constante, 0 que vem a nortear e estimular esses profissionais a continuarem.

No tocante as diversas especialidades da Enfermagem, a situacdo pode ser considerada
ainda mais critica, pois a maioria dos profissionais que atuam em areas especificas construiu seu
conhecimento ao longo de suas praticas profissionais.

Segundo o Ministerio da Saude (Evolugdo da Mortalidade Infantil no Brasil), as causas de
mortalidade infantil no Brasil se alteraram ao longo das ultimas décadas. Nos anos 80 as principais
causas de Obitos estavam relacionadas as doencas infecto contagiosas, que sofreram um declinio
nas décadas seguintes, crescendo em importancia as causas perinatais, que sdo decorrentes de
problemas durante a gravidez, parto e nascimento, respondendo por mais de 50% das causas de
Obitos no primeiro ano de vida. O curso de residéncia em enfermagem neonatal vem proporcionar
0 aprimoramento no cuidado de Enfermagem na area neonatal, tendo como modalidade basica o
treinamento em servico, trabalhar se especializando; se especializar pesquisando e produzir
conhecimento com o objetivo de reduzir os indices de Gbito neonatal.

Este curso visa qualificar e dar subsidios aos enfermeiros para desenvolver atividades
assistenciais e administrativas, educacdo em servigo e de pesquisa na area de neonatologia.

3.2. Objetivos

3.2.1. Objetivo Geral
Formar especialistas na area de Enfermagem em Neonatologia

3.2.2. Objetivos Especificos

e Aprimorar a competéncia em assistir o paciente em situacGes emergenciais de
neonatologia, levando em consideracdo todo o aspecto biopsicossocial do ser humano;

e Capacitar o enfermeiro na elaboracdo do plano intervencionista em situagcdes de
neonatologia;

e Favorecer a construgdo de pensamento critico e construtivo sobre a assisténcia de
enfermagem em neonatologia;
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e Aperfeigoar o conhecimento técnico-cientifico do enfermeiro na area de neonatologia;

e Incentivar a pesquisa cientifica na area de neonatologia.

3.3. Diretrizes Pedagogicas

O Programa consiste na especializacdo de profissionais em cenarios de préatica, bem como
no aprofundamento tedrico para o aprimoramento das habilidades e competéncias de sua area de
concentragéo.

As atividades teodricas funcionam através de modulos ministrados por professores mestres
e doutores, em sua maioria, que fazem uso de metodologias ativas de aprendizagem e realizam
avaliacdes. O residente devera ter 75% de presenca e nota maior ou igual a 7,0 (sete) pontos.

As atividades praticas sdo realizadas nos cenarios de atuacdo especificos de sua area de
concentracdo sob a supervisdo diaria dos preceptores do servico, com auxilio dos tutores e suporte
gerencial da coordenacdo; o residente devera cumprir 100% da carga hordria e sera

avaliado diariamente nos campos.

3.4.Articulacdo com Politicas de Saude Locorregionais

Visando fomentar a formacao profissional comprometida com o ensino, pesquisa, extensao
e assisténcia, a Residéncia esta articulada com diversos servicos da Rede de Atencdo a Sadde, com
programas de atencao a salde, projetos de extensdo e de pesquisas voltados para a salde e para a
educacdo em saude, de modo que permite o transito dos residentes em diversas instancias, em
diferentes niveis de complexidade, com a finalidade de qualificar as praticas em servico, reafirmar

o0 cuidado integral e promover a melhoria de vida dos individuos.

No intuito de provocar a participacdo e o controle social, aos residentes estdo garantidos
espacos em comissfes que visam o fortalecimento da Educacdo Permanente em Salde, da
integracdo Ensino-Servigo municipal e estadual, como também espacos de defesas de direitos e do

Sistema Unico de Salde.

3.5. Parcerias

e Secretaria Estadual de Saude- SESAU;

e Hospital Universitario Professor Alberto Antunes;

e Professores e técnicos com expertise na area como convidados para ministrar aulas e
discussdes de temas pertinentes a Neonatologia

e Hospital da Mulher de Alagoas
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3.6. Pactuacdo com gestor local de saude

A UNCISAL tem convénio firmado com as Secretaria Municipal de Saude de Macei6/AL
e Secretaria do Estado da Salde de Alagoas para realizacdo de préaticas académicas. Por meio desse
convénio, o programa de Residéncia contratualiza permanentemente os estagios dos(as) residentes

de primeiro e segundo ano nos servigos de salde da rede municipal e estadual de salde.

Outras pactuacdes sdo feitas eventualmente com gestores de outros municipios e estados
para realizacdo do estagio optativo que pode ter duragdo maxima de 60 dias, conforme deliberacéo
do Conselho de Residéncias Multiprofissionais da UNCISAL (COREMU).

3.7. Cenarios de Prética
O programa ocorre majoritariamente na Maternidade Escola Santa Mdnica (MESM),
perpassando por outros cenarios externos, como Servico de Atencao Especializada, gestdo de

servicos (Secretaria Estadual de Saude) a saber:

3.7.1 —Unidades no ambito da estrutura da Maternidade Escola Santa Ménica

e Banco de Leite Humano- setor destinado ao processamento do leite materno para
fornecimento aos neonatos e assisténcia as lactantes internas e externas.

e Unidade de Cuidados Intermediarios Canguru (UCINCA)- unidade destinada a assisténcia
aos neonatos ou lactentes de baixo peso acompanhados pelas genitoras para fortalecimento
do vinculo materno infantil.

e Unidades de Cuidados Intermediarios Convencional — Unidade semi-intensiva destinada
ao atendimento de RNs de médio risco.

e Alojamento Conjunto (ALCON) — Unidade destinada ao bindmio (mae-filho) logo apds o
nascimento.

e Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN)- Espago reservado para tratamento de
prematuros e neonatos de alto risco.

e Centro Cirargico — Unidade destinada a realizacdo de procedimentos cirtrgicos obstétricos
e cirdrgicos.

e Centro Obstétrico — Unidade destinada a observagdo obstétrica e realizacdo de parto

natural.
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e Servico de Controle de Infecgdo Hospitalar
e Servico de Nutricdo Parenteral — Servigo destinado ao suporte nutricional do paciente
critico.
e NHEMP-
e Ndcleo de Desenvolvimento de Pessoas (CDP)-
3.7.2 — Cenérios de Prética externos a Maternidade Escola Santa Monica
e UCINCO do Hospital Universitario Professor Humberto Antunes
e UTIN do Hospital Universitario Professor Humberto Antunes
e SCIH do Hospital Universitario Professor Humberto Antunes

Servico de Atendimento Modvel de Urgéncia (SAMU)

3.8. Infraestrutura do Programa

O Programa de Residéncia em Enfermagem em Neonatologia encontra-se vinculado a
Universidade Estadual de Ciéncias da Saude de Alagoas atraves da Pro Reitoria de Pesquisa e POs-
Graduacdo e tem como instancia ordenadora e deliberativa a Comissdo de Residéncia
Multiprofissional e Uniprofissional em Saide (COREMU/UNCISAL).

Sua infraestrutura oferece espacgos de sala de aulas, acesso a acesso a biblioteca e acervo
bibliografico comum aos cursos de graduacdo e pds-graduacdo da UNCISAL. No campo de
pratica, o Programa de Residéncia em Neonatologia conta com um miniauditorio com capacidade
para 47 pessoas, uma sala de tutoria e apoio ao estudo individualizado, com 03 pontos de
computadores. Além disso, a instituicdo disponibiliza uma sala administrativa para os programas

de residéncia no cenario de pratica.

Os recursos audiovisuais sdo compostos por 01 equipamento de multimidia, 01 TV de 60
polegadas para exposicGes dialogadas, 01 notebook, que sdo gerenciados pelo setor de
Desenvolvimento de Pessoas e a Chefia Docente Assistencial da unidade (setor responsavel pela
aproximacao entre a Universidade e a instituicdo assistencial no que tange aos aspectos

administrativo académico).

A instituicdo cenario de préatica disponibiliza aos residentes um quarto climatizado, com

banheiro privativo para descanso/repouso, com camas, mesa de refeicéo e apoio de poltronas.

As refeigOes sdo disponibilizadas nos 3 turnos , sendo garantida aos residentes conforme

escala de plantdo previamente disponibilizada.
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3.9. Metodologias de Avaliacéo:

Propde-se realizar avaliagdo 360° - ferramenta usada para obter a informacdo mais
completa possivel sobre o desempenho do residente, unindo perspectivas complementares de todos
0s atores envolvidos no cenario da residéncia: a do coordenador, dos preceptores, dos colegas
residentes e de cendrios vivenciados, e do préprio residente avaliado.

Esta ferramenta permite avaliar ndo apenas os residentes, mas também ampliar o olhar
sobre o Programa de Residéncia (PR) como todo, possibilitando identificar fragilidades e

potencializar o desenvolvimento do PR.

3.9.1. Avaliacao discente
Sera do tipo formativa e somativa.

A formativa se dard por meio de avaliacdo processual mensal, a partir das avaliacGes de
preceptores, coordenador e do prdprio residente (auto-avaliagdo) com feedbacks ao final de cada
rodizio (360°).

Ao final do 1° ano de residéncia sera realizada uma avaliacdo do tipo OSCE (Exame
Clinico Objetivo Estruturado) com vistas a orientacdes sobre o processo de aprendizagem a partir

da verificacdo das competéncias clinicas, habilidades e atitudes apreendidas pelo residente.
Na avaliacdo somativa serdo consideradas:

Para atividades Praticas Supervisionadas:

v A média aritmética do desempenho de habilidades teorico-praticas — atribuidas pelos
preceptores durante a vivéncia do campo pratico — para competéncias de Pratica
Supervisionada (Campos de Prética e Estagio Docente) — ao final, esta compora 80% da

nota.

Para atividades tedricas proprias da especialidade:

v A média aritmética atribuidas pelo tutor/coordenador para atividades tedricas
desenvolvidas pelos residentes — seminarios; clube de revistas;

v Para mddulos tedricos:
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Atribuida pelo docente responsavel pelo médulo tedrico, de acordo com o instrumento de
avaliagdo propria— peso 10

Para aprovacdo, no primeiro ano, o(a) residente devera:

a) atingir a média minima de 7,0 (sete) de aproveitamento nos mddulos teoricos e
teodricos-praticos;

b) ndo ter faltas nas atividades praticas;

C) ter um méximo de 15% de faltas nos modulos teoricos e tedrico-praticos (Resolucao
CNRMS n° 05 de 07 de novembro de 2014); e

Os(as) residentes somente podem ingressar no segundo ano tendo cumprido esses

requisitos, conforme Regimento Interno.
Para aprovacdo no segundo ano, o residente devera:

a) atingir a media minima de 7,0 (sete) de aproveitamento nos modulos teoricos e
tedricos-praticos;

b) ndo ter faltas nas atividades praticas;

C) ter um maximo de 15% de faltas nos modulos tedricos (Resolucdo CNRMS n° 05
de 07 de novembro de 2014);

d) apresentar oralmente a uma banca examinadora o seu Trabalho de Conclusdo da
Residéncia (TCR) em formato de artigo e envia-lo para publicacdo em uma revista cientifica.

Continuamente, o desempenho dos residentes sera avaliado pelo corpo docente e cada
atividade, seja pratica, tedrica ou tedrico-pratica possui seu préprio instrumento de avaliacdo. Além

das habilidades e competéncias técnicas, serdo avaliados 0s seguintes aspectos, individualmente:

a) Assiduidade, responsabilidade, pontualidade;

b) Capacidade de resolutividade;

C) Iniciativa e comprometimento com a proposta;
d) Relacionamento interpessoal, capacidade de lideranca e trabalho em equipe;
e) Relacionamento com a comunidade.

Os instrumentos de avaliagcdo das atividades praticas supervisionadas e das atividades
tedricas encontram-se em anexo (Anexo 1, anexo 2, anexo 3, anexo 4, anexo 5, anexo 6, e anexo7).
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3.9.2 Autoavaliagdo

A avaliacdo dos preceptores e tutores tem por finalidade perceber o processo de aquisigéo
das seguintes competéncias: tedrico-metodoldgica (conhecimento tedrico-conceitual); humana
(interacdo interpessoal); técnico-operacional (supervisdo/preceptoria/tutoria); e, ético-politica
(apropriacdo dos principios e diretrizes do SUS). Tais competéncias serdo avaliadas utilizando-se

os instrumentos de Avaliacdo.

O processo de avaliagdo do programa tem por finalidade avaliar o0 processo ensino-
aprendizagem (englobando a educacdo em servigo e 0s eixos tematicos de formacéo); o corpo
docente; os apoiadores institucionais; e, a sua coordenacdo. Tais competéncias serdo avaliadas

utilizando-se os instrumentos de Avaliagéo.

3.10. Perfil de Egresso:

Ao final do programa o profissional residente devera ser capaz de atuar em servicos de
referéncia em neonatologia, bem como em unidades de terapia intensiva para a saude da populacéo
neonatal com presteza e ética, divulgar suas produces cientificas na area de especialidade, bem

como realizar pesquisas cientificas para a melhoria de seu campo de atuacao.

4. MATRIZ CURRICULAR

A matriz curricular é composta por atividades teoricas, atividades praticas e atividades tedrico-
praticas, composta por uma carga horaria total de 5.760 horas a serem desenvolvidas ao longo dos
24 meses.

As atividades teoricas correspondem a 1.152h (20%) e estdo divididas em: eixo transversal
do programa (346h), eixo transversal da area de concentracao (576h) e eixo especifico da profissdo
(230h).

As atividades praticas correspondem a 4.608h (80%), dividido em atividades tedrico-
praticas (330h) e atividades praticas (4.278h).

4.1. EixoTransversal do Programa de Residéncia:
4.1.1. Conteudo Teorico:

Carga Horéria: 424h
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Metodologias de Ensino: Mddulos transversais (vide quadro abaixo)

Metodologias de Avaliacdo: instrumento de avaliacdo individual médulo tedrico realizado pelo
docente responsavel. Nas atividades tedricas o residente devera ter 75% de presenca e notamaior

ou igual a 7,0 pontos.

Quadro 1 — Mddulos do eixo transversal do Programa de Residéncia em Neonatologia, 2024.

EIXO TRANSVERSAL
MODULO CARGA ANO
HORARIA
Acolhimento e introducéo a Vivéncia | 50h R1
nos cenarios de pratica
Sistema Unico de Saude 24h R1
Politicas Publicas de Saude 24h R1
Epidemiologia Geral e Loco-regional | 30h R1
Introducdo a Libras 30h R1
Educacdo em Salde 30h R1
Seguranca do Paciente 20h R1
Metodologia Cientifica e Evidéncia 40h R1
em Salde
Metodologia e Ensino na Sadde 24h R1
Seminério Integrado 1 30h R1
Bioestatistica 20h R2
Bioética 24h R2
Relacionamento Interpessoal 24h R2
Vigilancia em Salde 24h R2
Seminério Integrado 2 30h R2
TOTAL 424h

As ementas dos mddulos tedricos do eixo transversal encontram-se em anexo (Anexo 8).

4.2. Eixo Transversal Area de Concentracao:
4.2.1. Conteudo Teorico:
Carga Horéria: 576h

Metodologias de Ensino: Mddulos da &rea de concentragdo (vide quadro abaixo)
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Metodologias de Avaliacdo: instrumento de avaliagdo individual mddulo tedrico preenchido pelo
docente responsavel. Nas atividades tedricas o residente devera ter 75% de presenca e notamaior
ou igual a 7,0 pontos.

Quadro 2 — Mddulos do eixo da area de concentracdo do Programa de Residéncia de Enfermagem

em Neonatologia, 2024.

EIXO DA AREA DE CONCENTRACAO DO PROGRAMA DE

RESIDENCIA DE ENFERMAGEM EM NEONATOLOGIA

MODULO CARGA ANO
HORARIA

Politicas Publicas da area de 24h R1

enfermagem em neonatologia

Legislacdo Profissional da area de 24h R1

enfermagem em neonatologia

Seminérios da &rea de enfermagem 528h R1/R2

em Neonatologia

TOTAL 576h

As ementas dos mddulos tedricos do eixo transversal da area de concentragdo encontram-
se em anexo (Anexo 9).

4.3.Eixo Especifico da Profisséo:
4.3.1.Conteado Teorico:
Carga Horéria: 152h

Metodologias de Ensino: Mddulos especificos da profissao (vide quadro abaixo)

Metodologias de Avaliacdo: instrumento de avaliacdo individual do modulo teérico preenchido
pelo docente responsavel. Nas atividades tedricas o residente devera ter 75% de presenca e

notamaior ou igual a 7,0 pontos.

Quadro 3 — Modulos do eixo especifico por categoria profissional de Enfermagem, 2024.

EIXO ESPECIFICO POR CATEGORIA PROFISSIONAL: ENFERMAGEM
MODULO CARGA ANO
HORARIA
Fundamentos da Prética 44h RleR2
Especializada em Enfermagem
(FPEE)
Sistematizacdo da Assisténcia de 24h R2
Enfermagem
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Gestdo em Enfermagem 24h R2
Estagio em Docéncia 60h RleR2
TOTAL 152h

As ementas dos modulos tedricos do eixo especifico por categoria profissional encontram-
se em anexo (Anexo 10).

4.3.2.ContetidoPratico:
Carga Horéria: 4.608h

Metodologias de Ensino
Atividades teorico-praticas (330h):
v’ Estudo de caso/clube de revista ou simulacdes realisticas — 1x por més R1 (11 meses) =

66h

v’ Estudo de caso/clube de revistaou simulacgdes realisticas — 1x por més R2 (11 meses) =
66h

v" TCR — 1x por més R1 = 66h
v" TCR — 2x por més R2 = 132h

Atividades préticas (4.278h):
Cenarios de pratica R1: 2.139h
Cenarios de pratica R2: 2.139h

Metodologias de Avaliacdo: instrumento de avaliacdo individual da atividade tedrico-pratica e
pratica preenchido pelo preceptor e /ou tutor responsavel. Nas atividades teoricas o residente
devera ter 75% de presenca e nota maior ou igual a 7,0 pontos. Nas atividades praticas o residente

deverad cumprir 100% da carga horéria e sera avaliado diariamente nos campos.

4.4. Semana Padréo:
A carga horaria dar-se-4 em regime de 60 (sessenta) horas semanais, sendo estas 48h de
atividades préticas e 12h de atividades teoricas por semana. A distribuicdo dessa carga horéria é

feita por meio de escala de plantdes diurnos e/ou noturnos de 12 (doze) horas, e/ou manhds ou
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tardes de 6 (seis) horas ou 4 (quatro) horas, obedecendo a escala mensal e as normas de

funcionamento da Instituicdo de salde sede ou de outras com os quais a UNCISAL firmar

convénio/termo de cooperacdo, para esse fim especifico.

4.5. Corpo Docente, Tutores e Preceptores

4.5.1. Docentes do Programa

Quadro 4: Docentes do programa de Residéncia em Enfermagem em Neonatologia, 2024.

Nome Completo Titulagdo Curriculo
Edna Pereira Gomes de Morais Doutorado http://lattes.cnpq.br/236661
0772457130
Elaine Cristina Térres Oliveira Mestrado http://lattes.cnpq.br/751480
3763996750
Elton Henrique Alves de Oliveira Mestrado http://lattes.cnpq.br/006479
6102760888
Graciliano Ramos Alencar do Nascimento Doutorado http://lattes.cnpq.br/762356
1463725960
- . http://lattes.cnpq.br/429920
Jinadiene da Silva Soares Moraes Doutorado 5590635728
. - . - http://lattes.cnpq.br/972391
Juliana Luciani de Melo Nascimento Especialista 2449056005
Lais Zau Serpa de Araujo http://lattes.cnpq.br/160295
Doutorado 9033651958
http://lattes.cnpq.br/594195
Lucyo Wagner Torres de Carvalho Doutorado 4040298312
. . . http://lattes.cnpq.br/758478
Monique Carla da Silva Reis Doutorado 8860431399
http://lattes.cnpq.br/679033
Rafael Rocha de Azeredo Mestrado 7444013401
Giselle Carlos Santos Branddo Monte Mestrado Ilag’t’éels(.)cnpq.br/73596351909
Clarigleide Menezes de Lima - http://lattes.cnpg.br/639020
Especialista 3446287838
N http://lattes.cnpg.br/981982
Amanda Cavalcante de Macédo Doutorado 2904378951
http://lattes.cnpq.br/446590
Waldez Cavalcante Bezerra Doutorado 6146411926

4.5.2. Tutores do Programa

Quadro 5: Tutores do programa de Residéncia em Enfermagem em Neonatologia, 2024.

Monte

Nome . ~ A . . .
Titulacio Area Vinculo Link do Curriculo Lattes
Completo
Giselle Carlos Mestre em Obstetricia | UNCISAL lattes.cnpg.br/7359635190913810
Santos Branddo | Enfermagem - PROPEP
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Hioga Pimentel | Especialista Enfermagem MESM http://lattes.cnpg.br/8267836580673643
de Souza

4.5.3. Preceptores do Programa
Quadro 6: Preceptores do programa de Residéncia em Enfermagem em Neonatologia, 2024.

Link do
Nome Completo Titulacéo Area Vinculo Lotacao Curriculo
Lattes
Ana Carla de Oliveira | Mestre Neonatologi | Enfermeira MESM http://lattes.cnpg.
Soares a br/362060151987
8556
Mércia Lisieux Vaz da | Mestre Neonatologi | Enfermeira MESM http://lattes.cnpq.
Costa Mascarenhas a br/642513227405
3080

4.5.4. Nucleo Docente-Assistencial Estruturante — NDAE
Quadro 7: Membros do Nucleo Docente- Assistente Estruturante do programa de Residéncia em

Enfermagem em Neonatologia 2024.

Nome Completo Titulacdo Area Vinculo Link do Curriculo Lattes
Giselle Carlos Santos Mestre em Obstetricia | UNCISAL lattes.cnpq.br/7359635190913810
Branddo Monte Enfermagem - PROPEP
Hioga Pimentel de Souza | Especialista | Enfermagem MESM http://lattes.cnpq.br/8267836580673643
Ana Carla de Oliveira Mestre Neonatologia | Enfermeira | http:/lattes.cnpq.br/3620601519878556
Soares
Paulyne Souza Silva Mestre Neonatologia | Enfermeira | http:/lattes.cnpq.br/1980053978525819
Guimardes
Amanda Cavalcante de Doutora Docente UNCISAL | http://lattes.cnpg.br/9819822204378951
Macédo

4.6.Educacdo Permanente do Corpo Docente, Tutores e Preceptores
Considerando a natureza e a complexidade de um Programa de Residéncia, propde-se que

a formacdo e a integracdo do Corpo Docente, Tutores e Preceptores sejam realizadas
sistematicamente por meio de Painéis, Seminérios e Foruns onde sdo ofertadas capacitagdes pelo
préprio Programa de Residéncia de Enfermagem, Coordenacdo de Desenvolvimento de Pessoas
da instituicdo e Escola do Governo de Alagoas. Além destas, outros cursos poderdo ser ofertados
vinculados ao Ministério da Satde/ Ministério da Educacéo e entidades parceiras.
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5. Trabalho de Conclusdo da Residéncia

O Trabalho de Concluséio da Residéncia — TCR tem sua construgdo
com suporte dos mobdulos tedricos de  Metodologia  Cientifica, Pesquisa
em Bases de Dados e Planejamento da Investigacdo Cientifica | e 1l e
deverda ser apresentado ao final do programa com a entrega do artigo
cientifico e julgado através de apresentacédo para a banca avaliadora. As orientagdes especificas do
TCR constam no “Manual de orientacao do Trabalho de Conclusdo da Residéncia dos Programas
de Residéncia da UNCISAL (2022)”.

6. Processo Seletivo:
O ingresso no Programa de Residéncia em Enfermagem em Infectologia sera realizado

por meio de processo seletivo conforme Edital do Exame Nacional de Residéncia — ENARE.

6.1-Periodo de Inscricao:

A inscricdo consistird na submissdo do formulario de inscricdo devidamente preenchido,
exclusivamente via internet, no endereco eletronico https://enare.ebserh.gov.br, no periodo
estabelecido em anexo préprio (CRONOGRAMA PREVISTO DAS PROVAS E
PUBLICACOES), observado o horario oficial de Brasilia/DF.

6.2- Perfil Inicial dos Candidatos para Ingresso:

O Processo Seletivo é exclusivo para Bacharéis em Enfermagem ou formandos de
Enfermagem, cursando o Gltimo semestre e com conclusdo (colagdo de grau) prevista para até, no
méaximo, o Ultimo dia do més de fevereiro do ano de ingresso no Programa de Residéncia, sendo
vedada a participacdo na selecdo de estudantes de graduacao que concluirdo o curso apds esta data,

assim como profissionais ndo habilitados.

6.3-Documentacgdo Necessaria:
A documentacdo necesséria, tanto para a inscricdo quanto para a matricula, constara nos

Editais do Processo Seletivo e de Convocagdo para Matricula, respectivamente.



UNIVERSIDADE ESTADUAL DE CIENCIAS DA SAUDE DE ALAGOAS
Transformada em Universidade pela Lei n°6.660 de 28 de dezembro de 2005
Campus Governador Lamenha Filho
PRO-REITORIA DE PESQUISA E POS-GRADUACAO
SUPERVISAO DE POS-GRADUACAO LATO SENSU
COORDENACAO GERAL DAS RESIDENCIAS EM SAUDE

6.4-Critérios/Etapas De Selecdo:(Prova, Entrevista, Anélise Curricular)
O ENARE é realizado em 1 (uma) fase, com 2 (duas) etapas:
1. 12ETAPA — PROVA OBJETIVA — QUE CONSTITUI 90% (NOVENTA POR CENTO)
DA NOTA FINAL. Etapa obrigatdria de carater eliminatorio e classificatorio;
2. 22 ETAPA — ANALISE CURRICULAR — QUE CONSTITUI 10% (DEZ POR CENTO)
DA NOTA FINAL. Etapa obrigatoria de carater classificatorio.

7. Referéncias Bibliogréaficas

BRASIL. Comissdo Nacional de Residéncia Multiprofissional em Saudde. Resolugédo
MEC/SESU/CNRM n° 02, de 13 de abril de 2012. Dispde sobre Diretrizes Gerais para 0s
Programas de Residéncia Multiprofissional e em Profissional de Saude. Brasilia, 2012.

BRASIL. Ministérios da Salde e da Educacao. Portaria Interministerial n° 45, de 12 de janeiro de
2007. Disp0e sobre a Residéncia Multiprofissional em Saude e a Residéncia em Area

Profissional da Saude e institui a Comissao Nacional de Residéncia Multiprofissional em
Saude. Brasilia, 2007.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educacédo na Saude.
Departamento de Gestdo da Educacdo em Sadde. Politica Nacional de Educacgdo Permanente
em Saude. Brasilia: Ministério da Saude, 20009.
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ANEXOS
Anexo 1 — Formulario de Encontro com o orientador do TCR

Nome do Residente:

Nome do Orientador:

Co-orientador:

Titulo do TCR:

Data: / /

ETAPA/ ACOMPANHAMENTO CONCLUIDA NAO PARCIALMENTE NAO SE PREVISAO
APLICA DE
ENTREGA

Delineamento do objeto de estudo

INTRODUCAO

OBJETIVOS

REVISAO DE LITERATURA

MATERIAL E METODO

Tipo de estudo

Local de Estudo

Selec&o de amostra

Critérios de inclusdo e excluséo

Variaveis estudadas

Instrumento de coleta de dados

Procedimento de coleta de dados

Processamento e analise dos dados

Consideracdes éticas

ANALISE E DISCUSSAO DOS
RESULTADOS

CONCLUSAO

RECOMENDACOES

APENDICES

ANEXOS

Observacao:

Assinatura do Orientador ou Co-orientador:
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Anexo 2 — Avaliagcdo do Campo Pratico (pelo residente)

Residente: R1( ) R2()
Local e setor:
Periodo/Més/Ano:

Atividades praticas:
Definir n°® de pacientes sob sua
responsabilidade, procedimentos gerais e etc.

Atividades académicas:

Discriminar as reunides de estadgio ou de
servico que participou, informando a sua
atuacao (comentador, relator, etc).

Conceito sobre o estagio:
(Gtimo, bom, regular, deficiente) Justificar.

Conceito sobre a Preceptoria:
(Gtimo, bom, regular, deficiente) Justificar.

Sugestdes/observacdes:

Data: , / /

Residente

Data: , / /

Coordenacao da Residéncia
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Anexo 3 — Avaliacdo da prética supervisionada

Nome: R1( ) R2( )
Programa:
Local do Rodizio: Periodo:
CARACTERISTICAS/ESCALA DE NOTA
AREA AFETIVA Score PRECEPTOR | PRECEPTOR
1 2

Assiduidade 0-10

Pontualidade 0-10

Aparéncia Pessoal 0-10

Iniciativa, colaboragdo com a equipe e interesse 0-10

Relacionamento com o paciente/familiar 0-10

Equilibrio emocional 0-10

Lideranca 0-10

SUB-TOTAL 70

AREA COGNITIVA

Diagnostico de Enfermagem 0-10

Planejamento da Assisténcia 0-10

Estabelecimento de Prioridades 0-10

Avaliagéo da Assisténcia 0-10

Registros no prontuario 0-10

AssociagBes tedrico-pratico 0-10

Terminologia técnico-cientifica 0-10

SUB-TOTAL 70

AREA PSICOMOTORA

Execucdo da técnica com habilidade e seguranca 0-10

Atuacdo nas intercorréncias 0-10

Organizagdo do ambiente de trabalho 0-10

SUB-TOTAL 30

TOTAL (Soma dos Sub-total dividido por 17) -

Observacao:

Nota Final:

Residente

Preceptor 1

Preceptor 2
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Anexo 4 — Instrumento de avaliacdo de atividade tedrica

Residente:
Tema:

Programa:

( )Seminario ( )Clube de Revista ( )Artigo Cientifico ( )Estudo de Caso

( )Discusséo

Fatores de Verificacio

Score Pontuacéo

1. Demonstra habilidade e seguranca necessaria na execucao da tarefa atribuida?

0-2

2. A qualidade do trabalho realizado satisfaz a exigéncia do cargo?

0-2

3. Traca e alcanca os objetivos referentes a tarefa atribuida?

0-2

4. Apresenta soluces criativas para a resolugdo dos problemas encontrados?

0-2

5. Contribui com sua experiéncia profissional para o desenvolvimento da tarefa
atribuida?

0-2

NOTA FINAL

10

CONCEITO FINAL

Escala de conversao de nota/conceito:
A - Excelente: 9,1 a 10,0

B-Bom: 8,1a9,0

C - Regular: 7,0a 8,0

D - Insuficiente: abaixo de 7,0

Ata de Frequéncia:

Nome Completo

Assinatura

10.

Data:

Coordenacéo da Residéncia
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Anexo 5 - Instrumento de avaliacdo de desempenho do residente no Mddulo Tedrico

MODULO TEORICO:
Profissional Residente:

Docente: Prof? Data:
Critério de Referéncia NOTA
(atributos cognitivos, atitudinais e psicomotores)

1. Participacdo, contribuicBes e desempenho nas atividades individuais. (zeroa 2,5)
Justifique

2. Participacdo, contribuicdes e desempenho nas atividades coletivas. (zeroa 2,5)
Justifique.

3. Busca e aquisi¢do de novos conhecimentos, integrando aos (zeroa 2,5)

conhecimentos e formac&o prévios. Justifique.

4. Cumprimento dos pactos didaticos. Justifique. (zeroa 2,5)

Consolidado Nota/Conceito

Aspectos que identifica precisar de maior apoio do Docente:

Assinatura do Docente Responsével
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Anexo 6 — Avaliacdo do modulo tedrico pelo Residente

Nome do Mddulo: Periodo:

Professor(a): Data: / 120

O objetivo desta avaliacdo é coletar as opinides dos residentes sobre diferentes aspectos deste modulo teorico. Sua
contribuicdo é fundamental para o aperfeicoamento continuo deste modulo. Portanto, a seriedade nas respostas as
questdes é de suma importancia. A avaliacdo é anénima.

Marque com o item que melhor expressa sua avaliacdo do médulo nos seguintes aspectos:

- MUITO MUITO
CRITERIO AVALIADO BOM BOM | REGULAR | RUIM RUIM

1.Clareza em relacdo aos objetivos do maédulo.
2.Concordancia entre os objetivos anunciados e o que foi
ensinado/discutido.

3.Entrosamento entre os docentes e discentes
4.Encadeamento dos contetidos do moédulo

5.Clareza dos critérios de avaliagdo dos residentes

Marque a op¢éo que considerar mais adequada:

6.De maneira geral os contetidos dos mddulos foram trabalhados...
( ) rapido demais (') no ritmo certo () devagar demais

7. De maneira geral, o e detalhamento e aprofundamento dos contetdos foi...
() excessivo () suficiente ( ) insuficiente

8. De maneira geral, a bibliografia recomendada foi...
() excessivo () suficiente ( ) insuficiente

9. Vocé considera que este médulo Ihe trouxe ideias novas em relagdo ao seu trabalho académico, cientifico e técnico?
() Sim, sem duvida () sim, até certo ponto ( ) Nao

10. Sua formacéo académica lhe deu preparo adequado para acompanhar este modulo?
() Sim () até certo ponto ( ) Néo

11. De modo geral, vocé considerou o médulo:
() Muito bom ( )Bom ( ) Regular ( JRuim ( )Muito ruim

Marque com um circulo o item que melhor expressa sua avaliacdo da proposta didatica desenvolvida no médulo nos
seguintes aspectos:

ITEM A SER AVALIADO MUITO | BOM | REGULAR | RUIM | MUITO
BOM RUIM

12.Textos recomendados
13.Debates em classe
14.Exercicios individuais
15. Exercicios de grupo
16. Apresente 2 pontos que vocé considerou mais positivos no desenvolvimento do mddulo:
17. Apresente 2 pontos que vocé considerou negativos o desenvolvimento do médulo:
18. Apresente sugestfes para este modulo ser melhorado:
19. Como vocé pretende aplicar os conhecimentos da disciplina?
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Anexo 7 — Instrumento de avalia¢ao do estagio em docéncia

Residente: Data: [/ |/

Programa de Residéncia:

Fatores de Verificacio Score Pontuacéo

DIMENSAO 1: POSTURA PROFISSIONAL (ACADEMICA)

6. O Plano de aula foi disponibilizado em tempo oportuno 0-1
7. O Residente cumpriu com o plano de aula, de acordo com o 0-1
componente curricular

8. Apresentou pontualidade no cumprimento das atividades 0-1
9. Cumpriu integralmente o horario da aula 0-1

DIMENSAO 2: ATUACAO DIDATICA

10. Possui clareza na apresentacdo do contelido 0-1
11. Atendeu aos objetivos propostos 0-1
12. Utilizou metodologias que favoreceram o aprendizado do aluno 0-1
13. Incentivou/motivou a participagdo do aluno durante a aula 0-1
14. Manteve um bom relacionamento professor-aluno 0-1
15. Contribuiu  com sua experiéncia profissional para o 0-1
desenvolvimento da tarefa atribuida

NOTA FINAL 10

CONCEITO FINAL

Escala de conversao de nota/conceito:
A - Excelente: 9,12 10,0

B -Bom: 8,1a9,0

C - Regular: 7,0a 8,0

D - Insuficiente: abaixo de 7,0

DOCENTE/INSTITUICAO DE ENSINO SUPERIOR
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Anexo 8 - Ementério do eixo transversal do Programa de Residéncia

Acolhimento e introducdo a vivéncia nos cenarios de pratica CH: 50h

EMENTA: Apresentacdo do Programa de Residéncia, Legislacdo vigente, Projeto Politico
Pedagdgico, Regimento Interno, Estrutura da Universidade. Estrutura organizacional-
pedagogica. Apresentacdo das Redes de Servicos de Salde parceiros dos programas de
Residéncia.

REFERENCIAS

BRASIL. Comissdo Nacional de Residéncia Multiprofissional em Salde. Portaria
Interministerial MEC/MS n° 1077, de 12 de novembro de 2009. Dispbe sobre a Residéncia
Multiprofissional em Salde e a Residéncia em Area Profissional da Satde, e institui o
Programa Nacional de Bolsas para Residéncias Multiprofissionais e em Area Profissional da
Salde e a Comissdo Nacional de Residéncia Multiprofissional em Sadde.

BRASIL. Comissdo Nacional de Residéncia Multiprofissional em Saude. Resolucdo CNRMS
n® 2, de 13 de abril de 2012. Disp6e sobre Diretrizes Gerais para 0s Programas de Residéncia
Multiprofissional e em Profissional de Satde. DOU, 16 abril 2012, Secéo I, p.24-5.

UNIVERSIDADE ESTADUAL DE CIENCIAS DA SAUDE DE ALAGOAS. Projeto Politico
Pedagogico do Programa de Residéncia Multiprofissional em Satde da Familia. Maceio, 2018.

Politicas publicas de saude CH: 24h

EMENTA: As diferentes concepcdes de Estado nos classicos da teoria politica. A
institucionalizacao das necessidades sociais no ambito do Estado e a constitui¢do contraditoria
das politicas sociais no capitalismo. A nocdo de cidadania e sua construcdo do Brasil.
Influéncia das concepcdes liberal e critica de Estado nas politicas sociais e na no¢do de
cidadania. Marcos histéricos da construcdo das politicas de salde no Brasil. Aspectos
essenciais da reforma sanitaria brasileira e o processo de institucionalizacdo do SUS. Controle
social e participacdo social no SUS. O SUS e sua relacdo com a inovagdo tecnologica.
Propriedade intelectual e satde. Politicas publicas de inovacao tecnoldgica na satde. Casos de
propriedade intelectual e inovacédo tecnoldgica na satde. Prospeccao tecnoldgica na salde.

REFERENCIAS

CARVALHO, J. M. Cidadania no Brasil: 0 longo caminho. Rio de Janeiro: Civiliza¢do
Brasileira, 2001.
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HOFLING, E. M. Estado e politicas (pUblicas) sociais. Cadernos Cedes, ano XXI, n° 55,
novembro/2001. Disponivel em: https://www.scielo.br/pdf/ccedes/v21n55/5539.pdf

MONTANO, C.; DURIGUETTO, M. L. Estado, Classe e Movimento Social. 3 ed. Sdo
Paulo: Cortez, 2011. (Cap. 1, p. 19-66).

PEREIRA, P. A. P. Politica Social: temas & questdes. 3 ed. Sdo Paulo: Cortez, 2008. (Cap.
3, p. 99-134).

SPOSATI, A. O. et al. Assisténcia na trajetoria das politicas sociais brasileiras: uma
questdo em analise. 12 ed. S&o Paulo: Cortez, 2014. (Cap. 2, p. 41-56).

TONET, I. Educacéo, Cidadania e Emancipacdo Humana. Maceio: Edufal, 2005. (Cap. 2,
p. 49-78).

BARBOZA, Nilton Anderson Santos et al. A histéria do SUS no Brasil e a politica de
satde. Brazilian Journal of Development, v. 6, n. 11, p. 84966-84985, 2020.

MENICUCCI, Telma Maria Gongalves. Histdria da reforma sanitaria brasileira e do Sistema
Unico de Saude: mudancas, continuidades e a agenda atual. Historia, Ciéncias, Satde-
Manguinhos, v. 21, p. 77-92, 2014.

PAIM, Jairnilson Silva. Sistema Unico de Satde (SUS) aos 30 anos. Ciéncia & Salde
Coletiva, v. 23, p. 1723-1728, 2018.

CRUZ, Nathalie; MIERZWA, José Carlos. Saude publica e inovagdes tecnologicas para
abastecimento publico. Saude e Sociedade, v. 29, p. €180824, 2020.

BRASIL. Sistema Unico de Saude [internet]. Disponivel em:
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/I8080.htm. Acesso em: 19 ago. 2023.

SILVINO, Zenith Rosa et al. Inovacao tecnoldgica: perspectiva dialdgica sob a ética do Joseph
Schumpeter. 2020.

DE OLIVEIRA, Elton Henrique Alves. Coronavirus: prospeccao cientifica e tecnologica dos
farmacos em estudo para tratamento da Covid-19. Cadernos de Prospeccéo, v. 13, n. 2, p.
412-412, 2020.

BRASIL. Lei da Inovacao [internet]. Disponivel em: https://
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2004-2006/2004/lei/110.973.htm. Acesso em: 19
ago. 2023.

BRASIL. Politica Nacional de Inovagdo Tecnoldgica na Saude [internet]. Disponivel em:
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2015-2018/2017/decreto/d9245.htm. Acesso em:
19 ago. 2023.

BRASIL. Lei da Propriedade Industrial [internet]. Disponivel em: https
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/19279.htm. Acesso em: 19 ago. 2023.


https://www.scielo.br/pdf/ccedes/v21n55/5539.pdf
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Sistema Unico de Saude CH: 24h

EMENTA: SUS: principios e diretrizes. Arcabouco juridico. Configuracdo assumida ao longo
de sua implementacdo. Organizacdo dos servicos em redes de atencdo. Breve andlise do
contexto atual que desafia sua consolidacao.

REFERENCIAS

CAMPOS, G.W.S. et al. (org.). Tratado de satde coletiva. Sdo Paulo — Rio de Janeiro: Hucitec
— Ed. Fiocruz, 2006, 871 p.

GIOVANELLA, L.;etal. (org.) Politicas e Sistema de Saude no Brasil. 2. Ed. Rio de Janeiro:
Editora FIOCRUZ, 2012. 1100 p.

PAIM, J. S. O que é o SUS. Rio de Janeiro: Ed. Fiocruz, 2009.

Epidemiologia geral e loco-regional CH: 30h

EMENTA: Uso, objetivos e estratégias da epidemiologia. Medidas de saude, doenca e
ocorréncia. Indicadores de salde e qualidade de vida. Métodos empregados em epidemiologia.
Principais estudos epidemiologicos. Epidemiologia aplicada aos servicos de saude
(instrumento de planejamento e avaliacdo em saude). Informatica como instrumento auxiliar
da epidemiologia. Fontes de dados e Sistemas de Informacdo em Saude.

REFERENCIAS

MEDRONHO, R.A. et al. Epidemiologia. 22 ed. Rio de Janeiro: Atheneu, 20009.
ROUQUAYROL, M.Z. Epidemiologia & Satde. 32 ed. Rio de Janeiro: MEDSI, 1986.

DEVER, G.E.A. A epidemiologia na administracdo dos servicos de salde. Trad. CESAR, L.G.
et al. S&o Paulo: Pioneira, 1988.

Metodologia cientifica Baseado em Evidéncias CH: 40h
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EMENTA: Estudo dos aspectos relacionados aos métodos de producdo do conhecimento
cientifico e suas etapas. Tipos de pesquisa. Métodos e técnicas de pesquisas utilizadas em
Saude Coletiva (qualitativos e quantitativos). Construcéo do projeto de pesquisa.

Estudo dos aspectos relacionados a pesquisa em bases de dados eletrénicas, a partir da
construcdo de estratégia de busca cientifica eficiente para a construgdo de textos cientificos.

Estudo das evidéncias cientificas para a tomada de deciséo clinica na area de saude. Niveis de
Evidéncia Cientifica. Processo de cuidar em salde baseado em evidéncias cientificas.
Apresentacédo de roteiros para localizar e avaliar de maneira critica a literatura disponivel na
area, facilitando ao leitor a aplicabilidade das ferramentas e dos conceitos inerentes a pratica.

REFERENCIAS

ANDRADE, M.M. Introducdo a metodologia do trabalho cientifico. Elaboracéo de trabalhos
na graduacgdo. Sao Paulo: Atlas, 1994.

MINAYO, M.C.S. O desafio do conhecimento: pesquisa qualitativa em saide. 132 ed. Séo
Paulo: Hucitec, 2013.

CERVO, A.L.; BERVIAN, P.A. Metodologia cientifica. Sdo Paulo: McGraw Hill, 1983.
Floyd J. Fowler Jr. Pesquisa de Levantamento. 4 ed. Editoras Grupo A, 2011.

Graziosi M E S, Liebano R E, Nahas F.X. Pesquisa em Bases de Dados. Disponivel em:
https://www.unasus.unifesp.br/biblioteca_virtual/esf/1/modulo_cientifico/Unidade_13.pdf

JESUS, S M, Guia para acesso as bases de dados bibliograficos: BVS —Bireme. Disponivel
em: http://www.biblioteca.btu.unesp.br/Home/Manuais/BVS-BIREME.pdf

PEREIRA, M.G.; GALVAO, T. F.; SILVA, M. T.. Satde Baseada Em Evidéncias. Rio de
Janeiro, RJ: Guanabara Koogan, 2016.

SACKETT, D.L. et al. Medicina baseada em evidéncias: pratica e ensino. 2.ed. Artmed; Porto
Alegre; 2003.

GOLDENBERG S, Guimardes CA, Castro AA, editores. Elaboracdo e apresentacdo de
comunicacdo cientifica. Sdo Paulo: Metodologia.org, 2003. Disponivel em: URL:
http://www.metodologia.org

Bioestatistica CH: 20h


http://www.biblioteca.btu.unesp.br/Home/Manuais/BVS-BIREME.pdf
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EMENTA:Estudo da aplicabilidade da bioestatistica na salde, das bases da estatistica
descritiva e analitica, subsidiando o processo de tratamento dos dados da pesquisa cientifica,
bem como de dados referentes a area de atuacéo profissional.

REFERENCIAS

BERQUO, Elza Salvatori; SOUZA, José Maria Pacheco de; GOTLIEB, Sabina Léa Davidson.
Bioestatistica. 2. ed., 15. reimpr. S&o Paulo, SP: E.P.U., 2016.

DORIA FILHO, U. Introducio a bioestatistica: para simples mortais. S&o Paulo: Negdcio
Editora, 2003.

TRIOLA, M.F. Introducéo a Estatistica. Rio de Janeiro: LTC Livros Técnicos e Cientificos
Editora, 1999.

Bioética CH: 24h

EMENTA: Estudo da Bioética: reflexdo e acdo. Novas tendéncias da bioética nas ciéncias da
salde, bem como nas questdes relativas a privacidade e confidencialidade conflitos de inicio e
final de vida. Discute a questdo da ética em pesquisa com seres humanos correlacionando-as
com os principios da Etica.

REFERENCIAS

ENGELHARDT, H. Tristram. Fundamentos da bioética. 5. ed. Sdo Paulo, SP: Loyola, 2013.
CAMARGO, Marculino. Manual sintético da bioética: o agir da vida. Curitiba: Jurua, 2013.

REGO, Sergio; PALACIOS, Marisa; SIQUEIRA-BATISTA, Rodrigo. Bioética para
profissionais da satde. Rio de Janeiro, RJ: Fiocruz, 2009.

Seguranca do paciente CH: 20h

EMENTA: Estudos das legislag6es nacionais de Segurancga do Paciente, medidas de educacao
e divulgacgdo das boas préticas para profissionais de salde, pacientes e acompanhantes.

REFERENCIAS
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BRASIL. Ministério da Saude. Documento de referéncia para o Programa Nacional de
Seguranca do Paciente / Ministério da Saude; Fundagdo Oswaldo Cruz; Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria —

Brasilia: Ministério da Saude, 2014. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/documento referencia programa nacional sequr

anca.pdf

BRASIL. Protocolo para a préatica de higiene das maos em servigos de satde. Disponivel em:
http://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2014/julho/02/Protocolo---Preven----o-de-

Quedas

BRASIL. Protocolo de Identificacdo do Paciente. Disponivel em:
http://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2014/julho/03/Protocolo---ldentifica----0-do-

Paciente.pdf

Introducdo a LIBRAS CH: 30h

EMENTA: Nocbes basicas de LIBRAS com vistas a uma comunicacdo funcional entre
ouvintes e surdos no &mbito da saude.

REFERENCIAS

CAPOVILLA, FC. RAPHAEL, WD. Enciclopedia da Lingua de Sinais Brasileira: O mundo
do surdo em LIBRAS. Vol. 1. Sdo Paulo: Edusp, Imprensa Oficial do Estado de Séo Paulo,
2004.

QUADROS, RM. Educacdo de surdos — A aquisicdo da linguagem. Porto Alegre: Artes
Médicas, 1997.

BRASIL. Decreto N° 5.626. Regulamenta a Lei n® 10.436, de 24 de abril de 2002, que dispbe
sobre a Lingua Brasileira de Sinais — Libras, e 0 art. 18 da Lei n® 10.098 de 19 de dezembro de
2000. Publicada no Diario Oficial da Unido em 22/12/2005.

Seminario integrado | CH: 30h

EMENTA: Contempla a apresentagéo e socializacdo dos Projetos de Pesquisa dos Trabalhos
de Conclusédo da Residéncia — TCR.

BIBLIOGRAFIA



http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/documento_referencia_programa_nacional_seguranca.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/documento_referencia_programa_nacional_seguranca.pdf
http://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2014/julho/02/Protocolo---Preven----o-de-Quedas
http://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2014/julho/02/Protocolo---Preven----o-de-Quedas
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DYNIEWICZ, A. M. Metodologia da pesquisa em saude para iniciantes. 3. ed. rev. ampl. So
Caetano do Sul, SP: Difuséo, 2014.

CRESWELL, J. W. Projeto de pesquisa: método qualitativo, quantitativo e misto. 3. ed. Porto
Alegre, RS: ARTMED, 2016.

ALMEIDA, M. S.. Elaboracéo de projeto, TCC, dissertagéo e tese: Uma Abordagem Simples,
Prética e Objetiva, 22 edicdo. Atlas, 07/2014.

Seminario integrado Il CH: 30h

EMENTA: Contempla o Trabalho de Conclusdo da Residéncia - TCR, elaborado com
supervisdo de um Professor-Orientador, comprovando ao profissional residente as
possibilidades de consolidacdo de conhecimentos através da producéo cientifica, efetivando
sua participacdo académico-profissional.

REFERENCIAS

GONCALVES, Horténcia de Abreu. Manual de artigos cientificos. 2. ed. Sdo Paulo, SP:
Avercamp, 2013.

PEREIRA, M. G.. Artigos cientificos: como redigir, publicar e avaliar. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2014.

ALMEIDA, M. S.. Elaboracdo de projeto, TCC, dissertacdo e tese: Uma Abordagem Simples,
Pratica e Objetiva, 22 edicdo. Atlas, 07/2014.

Vigilancia em Saude CH: 24h

EMENTA: Fundamentos de vigilancia em salde e suas competéncias. Desenvolvimento do
conceito de vigilancia em salde. Aspectos operacionais da vigilancia em sadde. Tipos de
vigilancia, sistemas e fontes de dados. Perfil de saude brasileiro e de Alagoas. Diagnostico de
salde e doenca no territorio: estimativa rapida, investigacdo de surtos, conceito de risco.
Vigilancia epidemioldgica, sanitaria, ambiental e do trabalho (objetivos, estrutura,
mecanismos de acdo, integracdo com atencdo béasica e papel da atencdo basica). Processo de
trabalho na(s) vigilancia(s) em saude. Descentralizac¢éo das vigilancias.

REFERENCIAS

CAMPOS, G.W.S. et al. (org.). Tratado de saude coletiva. Sdo Paulo — Rio de Janeiro: Hucitec
— Ed. Fiocruz, 2006, 871 p.
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BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Vigilancia em Saude no
SUS: fortalecendo a capacidade de resposta aos velhos e novos desafios. Brasilia, 2006.

BRASIL. Ministério da Salde. Secretaria de Vigilancia em Saude. Ciclo de debates sobre redes
regionalizadas de atencdo a salde: desafios do SUS. Vigilancia em Saude e Promocédo da
Saude, relatério descritivo. Brasilia, 2010.

Metodologia e ensino em saude CH: 30h

EMENTA: A préatica docente em saude. Estudo dos métodos e técnicas de ensino
(contextualizados nos bindmios escola/sociedade, ensino/pesquisa, teoria/préatica, relacdo
professor/aluno) e das perspectivas didatico-andragogicas coerentes com a realidade socio-
educacional brasileira.

REFERENCIAS

BITTENCOURT, NA. Avaliacdo formativa de aprendizagem no ensino superior: um processo
construido e vivenciado. Séo Paulo: USP, 2001.

FREIRE, P. Pedagogia da autonomia: Saberes necessarios a pratica educativa. 17 ed. Sao
Paulo: Paz e Terra, 2001.

MENESES, JGC.; BATISTA, SHSS. (Orgs). Revisitando a pratica docente
interdisciplinaridade, politicas pablicas e formagdo. Sdo Paulo: Pioneira Thomson Learning,
2003.

Educacdo em saude CH: 20h

EMENTA: Educacdo em saude. A Politica Nacional de Educacdo Permanente em Saude. O
protagonismo dos diversos atores participes no planejamento da Educacdo Permanente em
Salde. Educacdo Permanente e Educacdo Continuada: conceitos e diferenciacdo. Educacéo
Popular em Saude. Bases estruturais e praticas pedagogicas para a construcdo integrada e
sustentavel da educacdo permanente. Estudo dos métodos e técnicas da educacdo em salde e
aplicacdo das préaticas educomunicativas, destacando o papel motivador e facilitador da
educacdo no processo de saude.

REFERENCIAS

CANDEIRAS, NMF. Conceitos de educacéo e de promoc¢do em saude: mudancas individuais
e mudangas organizacionais. Rev. Saude Publica 1997; 31:209-13.
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VASCONCELOQOS, EM et al. Educacdo popular e a atencio a saude da familia. 2 ed. SdoPaulo:
Hucitec, 2001.

SARRETA, F.O. Educacgdo permanente em saude para os trabalhadores do SUS. [online]. Sdo
Paulo: Editora UNESP; S&o Paulo: Cultura Académica, 2009. 248 p. ISBN 978-85-7983-009-
9. Availablefrom SciELO Books.

Anexo 9 — Ementério do eixo transversal da area de concentragdo

Politicas publicas da area de concentracéo CH: 24h

EMENTA: este médulo fara o aprofundamento das politicas publicas especificas para a area
de atuacdo profissional.

REFERENCIAS

Publicacdes do Ministério da Saude.

Legislacdo profissional da area de concentracdo CH: 24h

EMENTA: este modulo fara o aprofundamento das legislacdes especificas para a area de
atuacdo profissional.

REFERENCIAS

Resolucbes COFEN/CORERN e outras legislacdes.


http://www.unifor.br/oul/balance.jsp?ObraSiteLivroTrazer.do%3Fmethod=trazerLivro&amp;obraCodigo=58349
http://www.unifor.br/oul/balance.jsp?ObraSiteLivroTrazer.do%3Fmethod=trazerLivro&amp;obraCodigo=58349
http://www.unifor.br/oul/balance.jsp?ObraSiteLivroTrazer.do%3Fmethod=trazerLivro&amp;obraCodigo=58349
http://www.unifor.br/oul/balance.jsp?ObraSiteLivroTrazer.do%3Fmethod=trazerLivro&amp;obraCodigo=58349
http://www.unifor.br/oul/balance.jsp?ObraSiteLivroTrazer.do%3Fmethod=trazerLivro&amp;obraCodigo=58349
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Anexo 10 — Ementario do eixo especifico por categoria profissional: Enfermagem

Pratica Docente CH: 60h

EMENTA: Desenvolvimento de atividade docente que objetiva o aperfeicoamento do
exercicio da docéncia no servico. Trabalho docente em saude: condicGes, dimensdes
educacionais e técnicas, planejamento, metodologias ativas, TICs e avaliagéo.

REFERENCIAS

CANDEIRAS, NMF. Conceitos de educacédo e de promocdo em satde: mudancas individuais
e mudancas organizacionais. Rev. Saude Publica 1997; 31:209-13.

BITTENCOURT, NA. Avaliacdo formativa de aprendizagem no ensino superior: um processo
construido e vivenciado. Séo Paulo: USP, 2001.

FREIRE, P. Pedagogia da autonomia: Saberes necessarios a pratica educativa. 17 ed. Sao
Paulo: Paz e Terra, 2001.

Relacionamento interpessoal CH: 24h
EMENTA: Desperta no aluno, a consciéncia critica e reflexiva quanto as relacdes e as formas

de comunicacbes do homem inserido num contexto de trabalho e de relagdes humanas de
interdisciplinaridade, multidisciplinaridade e transdisciplinaridade.

REFERENCIAS

BOCCIA, M. de M. A inteligéncia emocional no contexto organizacional. Integracio: ensino,
pesquisa, extensdo, Sao Paulo: Centro de Pesquisa da Universidade S&o Judas Tadeu, ano 111,
n. 10, p. 203-205, ago. 1997.
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CARAVANTES, G. R. O ser total: talentos humanos para o novo milénio. 3. ed. Porto Alegre:
AGE, 2002. CORREIA, A. de C. Um instante de reflex&o sobre o homem e o trabalho. Caderno
de Pesquisas em Administragdo, S&o Paulo: PPGA/FEA/USP, v. 1, n. 11, p. 12-17, jan.-mar.
2000.

COSTA, W. S. Resgate da humanizagdo no ambiente de trabalho. Caderno de Pesquisas em
Administragdo, S&o Paulo: PPGA/FEA/USP, v. 09, n. 2, p. 13-23, abr.-jun. 2002.

Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem CH: 24h

EMENTA: O mddulo ira tratar da Classificacdo Internacional da Pratica de Enfermagem
(CIPE), que esta de acordo com a definicdo de enfermagem do Conselho Internacional de
Enfermagem e considera que a pratica de enfermagem pode ser localmente definida. Ja
conhecida nacionalmente como instrumento de informagdo para descrever a pratica de
enfermagem.

REFERENCIAS

Classificacao Internacional para Pratica de Enfermagem - BETA 2. Jean Marteau - 2003
SPERANDIO, D. J.; EVORA, Y. D. M. Planejamento da Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem em Unidade de Terapia Semi-Intensiva. Faculdade de Enfermagem de
Catanduva, Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto.www.sbis.org.br.15/07/2006.

Gestdo em Enfermagem CH: 24h

EMENTA: Gestdo x Lideranca de Enfermagem; Estilos de Lideranca; Gestdo do Cuidado
centrado na Seguranca do Paciente; Modelo Assistencial de Enfermagem e Modelo
Assistencial de Servicos de Saude: o papel do Enfermeiro na implantacdo de Modelos
Assistenciais; A Gestdo de Recursos Humanos de Enfermagem: Dimensionamento do Pessoal
de Enfermagem (DPE): conceito e diretrizes legais, calculo de DPE e distribuicdo. NocGes
sobre escala de Enfermagem: mensal, de férias e de atribuicdes diarias.

REFERENCIAS

AMINO, M.U.; TAVARES, S.T.S.; BIANCHINI, S.M. Qualidade e seguranca. In: A
assisténcia como

esséncia da trajetdéria do Hospital Alemdo Oswaldo Cruz, cap. 14, p.169. 1. Ed. Rio de Janeiro:
Atheneu, 2017.
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CAMPANHA, R.T.;: MAGALHAES, A.M.M.; OLIVEIRA, J.L.C.: KRELING, A.; RIBOLDI,
C.O. Lideranca
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