REESTRUTURAGAO DAS ATIVIDADES DO CURSO MEDICO
CARACTERIZAGAO DAS DISCIPLINAS E ESTAGIOS DA NOVA MATRIZ CURRICULAR
GRUPO OPERATIVO DE CIRURGIA (GRUPO 10)

23/5/2014

CODIGO DA DISCIPLINA ATUAL: CIR1 (e CIR2)

NOME ATUAL: Técnica Cirurgica (e Cirurgia Ambulatorial) (ver Anexo 1)

NOVO NOME: Cirurgia |

CARGA HORARIA ATUAL: 135 horas

NOVA CARGA HORARIA: 75 horas

PERIODO ATUAL: 52. (e 82) periodos

NOVO PERIODO: 52 periodo

EMENTA

Principios do atendimento ambulatorial do paciente cirdrgico, com énfase a semiologia cirdrgica.
Bases da técnica cirurgica. Capacitacdo do estudante, em ambiente artificial e por meio de
atividades de simulacdo, para atuar em operac¢des de pequeno porte (cirurgia ambulatorial)

PRE-REQUISITOS (ESPECIFICAR CONTEUDOS E, SE POSSIVEL, DISCIPLINAS):

e Anatomia Topografica e Imagem
¢ (Clinica Médica |
e Pediatria

OBJETIVOS DE APRENDIZAGEM (CONHECIMENTOS, HABILIDADES, ATITUDES):

Objetivos Gerais:

Os objetivos gerais sdo oferecer conhecimento e habilidade com enfoque em:
®  Principios gerais de técnica cirurgica:
o Nog0Oes de assepsia, antissepsia e anestesia
o Tempos fundamentais: diérese, hemostasia e sintese
o Curativos, enfaixamentos e pun¢des venosas periféricas
o Fisiologia da coagulacdo, cicatrizacdo e imunologia

e Semiologia cirurgica:

o Afeccles cirurgicas de menor complexidade (cirurgia ambulatorial)
o Grandes sindromes cirurgicas

Objetivos de Aprendizagem:
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Ao término do curso o estudante devera ser capaz de:

e Executar avaliacdo clinica e preparo pré-operatdrio do paciente a ser submetido a
procedimentos cirdrgicos em nivel ambulatorial:
o exame clinico e exames complementares pré-operatérios
O preparo pré-operatorio

® Preparar-se para o ato cirurgico (lavar e degermar as maos, paramentar-se, calcar
luvas cirurgicas), conhecer funcdes e responsabilidades de cada elemento do
combinado cirurgico (em ambiente artificial)

® Preparar o paciente para o ato cirurgico (posicionar corretamente o paciente na
mesa cirurgica, fazer tricotomia e anti-sepsia da regido a ser operada e realizar
pungdo venosa periférica) (em ambiente artificial)

® Realizar anestesia local por infiltracdo e bloqueios de campo (em ambiente
artificial)

e Conhecer as caracteristicas e indicacdes dos fios cirdrgicos a serem utilizados nos
procedimentos em nivel ambulatorial

® |dentificar e manusear instrumentos cirurgicos basicos, em ambiente artificial

e Ser capaz de realizar os diferentes tipos de sutura de pele e os nds cirurgicos
manuais e instrumentais, em ambiente artificial

e Executar procedimentos cirurgicos ambulatoriais e curativos, em ambiente
artificial

e Conhecer os principais sinais e sintomas das afeccoes cirurgicas tratadas em nivel
ambulatorial, sendo capaz de diagnostica-las e encaminha-las para o tratamento
adequado

® Conhecer as sindromes cirdrgicas de maior prevaléncia, sendo capaz de
reconhecer por meio de sinais e sintomas os diagndsticos diferenciais das principais
afec¢Oes de tratamento cirurgico

e Adotar postura ética com o paciente e seus familiares, valorizando a relagao
médico-paciente e procurando apoia-los durante o tratamento clinico-cirurgico

® Assumir postura ética com os colegas e demais profissionais da salde envolvidos
nos cuidados e tratamento dos pacientes, sabendo como trabalhar em equipe

e Reconhecer a organizagao, respeitar as normas e o regimento do Hospital das
Clinicas, zelando pelo patrimonio publico e pela seguranca de todos

CIRURGIA | E AS DIRETRIZES CURRICULARES NACIONAIS (assinalamos em

negrito as competéncias e habilidades que julgamos mais especificas dessa disciplina)

Art. 52 A formacdo do médico tem por objetivo dotar o profissional dos conhecimentos
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requeridos para o exercicio das seguintes competéncias e habilidades especificas:

| — promover estilos de vida sauddveis, conciliando as necessidades tanto dos seus
clientes/pacientes quanto as de sua comunidade, atuando como agente de transformagao
social;

Il - atuar nos diferentes niveis de atendimento a saude, com énfase nos atendimentos
primario e secundario;

lll - comunicar-se adequadamente com os colegas de trabalho, os pacientes e seus
familiares;

IV - informar e educar seus pacientes, familiares e comunidade em rela¢cdo a promocdo da
saude, prevencdo, tratamento e reabilitacdo das doencas, usando técnicas apropriadas de
comunicacao;

V - realizar com proficiéncia a anamnese e a conseqiiente constru¢do da historia clinica,
bem como dominar a arte e a técnica do exame fisico;

VI - dominar os conhecimentos cientificos basicos da natureza biopsicosocio-ambiental
subjacentes a pratica médica e ter raciocinio critico na interpretacdo dos dados, na
identificacdo da natureza dos problemas da pratica médica e na sua resolugdo;

VII - diagnosticar e tratar corretamente as principais doencas do ser humano em todas as
fases do ciclo biolégico, tendo como critérios a prevaléncia e o potencial mérbido das
doencas, bem como a eficacia da acao médica;

VIII - reconhecer suas limitacdes e encaminhar, adequadamente, pacientes portadores de
problemas que fujam ao alcance da sua formacdo geral;

IX - otimizar o uso dos recursos propedéuticos, valorizando o método clinico em todos seus
aspectos;

X - exercer a medicina utilizando procedimentos diagndsticos e terapéuticos com base em
evidéncias cientificas;

Xl - utilizar adequadamente recursos semioldgicos e terapéuticos, validados
cientificamente, contemporaneos, hierarquizados para atencdao integral a saude, no
primeiro, segundo e terceiro niveis de atengao;

XIl - reconhecer a saude como direito e atuar de forma a garantir a integralidade da
assisténcia entendida como conjunto articulado e continuo de a¢Ges e servicos preventivos e
curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em todos os niveis de
complexidade do sistema;

XIIl - atuar na protecdo e na promocado da salde e na prevencao de doengas, bem como no
tratamento e reabilitagdo dos problemas de saude e acompanhamento do processo de
morte;

XIV - realizar procedimentos clinicos e cirurgicos indispensaveis para o atendimento
ambulatorial e para o atendimento inicial das urgéncias e emergéncias em todas as fases
do ciclo bioldgico;

XV - conhecer os principios da metodologia cientifica, possibilitando-lhe a leitura critica de
artigos técnico-cientificos e a participa¢dao na produc¢do de conhecimentos;

XVI - lidar criticamente com a dindmica do mercado de trabalho e com as politicas de saude;

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

XVIII - cuidar da prdpria saude fisica e mental e buscar seu bem-estar como cidaddo e como
médico;

XIX - considerar a relacdo custo-beneficio nas decisGes médicas, levando em conta as reais
necessidades da populacao;
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XX - ter visdo do papel social do médico e disposicdo para atuar em atividades de politica e
de planejamento em saude;

XXI - atuar em equipe multiprofissional; e

XXIl - manter-se atualizado com a legislagdo pertinente a saude.

Paragrafo Unico. Com base nestas competéncias, a formagio do médico devera contemplar
o sistema de saude vigente no pais, a atengdo integral da saude num sistema regionalizado e
hierarquizado de referéncia e contra-referéncia e o trabalho em equipe.

Art. 62 Os conteldos essenciais para o Curso de Graduacdo em Medicina devem estar
relacionados com todo o processo saude-doenca do cidaddo, da familia e da comunidade,
integrado a realidade epidemioldgica e profissional, proporcionando a integralidade das
acoes do cuidar em medicina. Devem contemplar:

| - conhecimento das bases moleculares e celulares dos processos normais e alterados, da
estrutura e funcdo dos tecidos, orgdos, sistemas e aparelhos, aplicados aos problemas de
sua pratica e na forma como o médico o utiliza;

Il - compreensdo dos determinantes sociais, culturais, comportamentais, psicolégicos,
ecologicos, éticos e legais, nos niveis individual e coletivo, do processo saude-doenca;

Il - abordagem do processo saude-doenca do individuo e da populagdo, em seus multiplos
aspectos de determinacgdo, ocorréncia e intervencdo;

IV - compreensdo e dominio da propedéutica médica — capacidade de realizar historia
clinica, exame fisico, conhecimento fisiopatoldgico dos sinais e sintomas; capacidade
reflexiva e compreensao ética, psicolégica e humanistica da relagdo médico-paciente;

V - diagndstico, progndstico e conduta terapéutica nas doengas que acometem o ser
humano em todas as fases do ciclo biolégico, considerando-se os critérios da prevaléncia,
letalidade, potencial de prevencdo e importancia pedagdgica; e

VI - promocdo da saude e compreensdo dos processos fisioldgicos dos seres humanos —
gestacdo, nascimento, crescimento e desenvolvimento, envelhecimento e do processo de
morte, atividades fisicas, desportivas e as relacionadas ao meio social e ambiental.
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CONTEUDO PROGRAMATICO (ESPECIFICAR TAMBEM O CONTEUDO DE ETICA MAIS APROPRIADO
A SER DESENVOLVIDO DE MANEIRA INTENCIONAL E SISTEMATICA DURANTE ESSA ATIVIDADE):

Pré-operatoério — abordagem do paciente cirdrgico em nivel ambulatorial
Preparagao para o ato operatério

Per-operatério — ambiente cirdrgico, equipe cirurgica, sinalizacdo cirurgica,
montagem da mesa cirurgica e coloca¢do de campos cirurgicos
Instrumental cirdrgico. Valor de cada instrumento e como manipula-lo
corretamente.

Técnicas de degermacdo. Conceitos de assepsia e antissepsia

Conceitos de desinfecgao e esterilizagao

Nogdes gerais de anestesia e farmacologia dos anestésicos

Anestesia loco-regional — indica¢Ges e técnicas principais

Diérese, hemostasia e sintese

Puncdo venosa periférica, curativos e enfaixamentos

Fisiologia e disturbios da imunidade

Fisiologia e disturbios da hemostasia

Fisiologia e disturbios da cicatrizagdo

Risco ocupacional da equipe cirurgica e medidas de biosseguranca
Terminologia cirurgica - prefixos e sufixos em Cirurgia

Semiologia dermatoldgica: infecgdes inespecificas da pele

Semiologia dermatoldgica: afec¢cGes da unha

Semiologia dermatoldgica: tumores benignos da pele e subcutaneo
Semiologia dermatoldgica: lesGes pré-cancerosas da pele

Semiologia dermatoldgica: tumores malignos da pele

Semiologia dermatoldgica: ferimentos superficiais e queimaduras
Sindromes cirurgicas do abdome agudo (tipos de dor, dor visceral e
parietal/sindrome obstrutiva, inflamatéria, isquémica e perfurativa)
Sindrome cirurgica: obstrucdo digestiva (esofagica, pildrica e intestinal)
Sindrome cirurgica: ictericia obstrutiva

Sindromes cirurgicas infecciosas intraperitoneais: empiema de vesicula,
colangite supurativa, abscessos abdominais e peritonite

Sindrome cirurgica: obstrucdo urinaria

Sindrome cirurgica: hipertensado porta

Sindrome cirurgica: hemorragia digestiva e choque

Sindrome cirurgica: obstrugao vascular

Sindromes neopldsicas

Sindromes cirurgicas: afeccdes orificiais

Sindromes cirurgicas: defeitos parietais do abdome

Sindromes cirurgicas: nddulos e cistos cervicais
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e Conteudos de ética (em seminarios)

o O O O O O O O O

Uso de animais em cirurgia experimental: no ensino e na pesquisa

O caddver no ensino médico: vantagens, dificuldades e aspectos éticos
Pesquisa em seres humanos: principios, condutas e trdmites legais
Relacgdo cirurgido-paciente-familiares: como construir? como preservar?
O ensino de ética nas escolas médicas

Evolugdo histdrica e principios da bioética

Direitos e deveres dos pacientes

Responsabilidade ética, civil e penal do médico

Aspectos filosoficos e éticos da falta de acesso de alguns pacientes a novas
tecnologias (exames, medicamentos etc.)

Fila de espera e cancelamento de procedimentos cirurgicos: principais
causas e aspectos éticos
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METODO (AULA TEORICA, AULA PRATICA, SEMINARIO, GD, TRABALHO DE CAMPO, ETC.).
DETALHAR: VER ANEXO 2

Atividades de técnica cirurgica no Laboratério de Habilidades (Simulacdo) e no

Laboratério da Técnica Cirdrgica. Treinamento em tempos fundamentais: diérese,

hemostasia e sintese (sutura de pele e subcutaneo; pontos separados e

intradérmico). Treinamento em paramentacdo, puncdo venosa periférica,

tricotomia, anestesia local, curativo e enfaixamento

Atendimento ambulatorial com:

o Atendimento clinico pré-operatério no ambulatorio de Triagem de Cirurgia
Ambulatorial (Anexo Borges da Costa)

Laboratério interativo de imagens (Data-Show e Projetor)

Laboratério de informatica e multimidia (computadores em rede, Internet

(Websurg, etc.), CD-ROOM)

Aulas expositivas, seminarios e painéis nas dependéncias da FM-UFMG

1 TURNO

SEGUNDA-FEIRA | TERGA-FEIRA | QUINTA-FEIRA SEXTA-FEIRA

13:00 as 15:00h

Laboratérios (3T) A1,A2,A3 B1,B2,B3 C1,C2,C3 D1,D2,D3

Amb.Triagem (1T)* A4 B4 Cc4 D4

15:30 as 17:00h

Lab.Imagens/Aulas A1,A2,A3,A4 B1,B2,B3,B4 C1,C2,C3,c4 D1,D2,D3,D4

* rodizio

CENARIO DE ENSINO-APRENDIZAGEM:

Ambulatério de Triagem de Cirurgia Ambulatorial (Anexo Borges da Costa)
Laboratério de Habilidades e Simulagao

Laboratério de Técnica Cirurgica

Laboratério Interativo de Imagens (Data-Show, Projetor etc.) — laboratdrio
audivisual com equipamentos de votagdo/avaliagdo que permite interatividade
Salas de aula da FM-UFMG

INFRA-ESTRUTURA FiSICA NECESSARIA:

Criacdo do Ambulatdrio de Triagem em Cirurgia Ambulatorial no Anexo Borges da
Costa (discutir a viabilidade da participacdo também de cirurgides dermatoldgicos
nesse atendimento)

Criacdo de Banco de Imagens do Departamento de Cirurgia da FM-UFMG

Ampliacdo do Laboratério de Habilidades e Simulagdo, com a aquisicdo de maior
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nimero de manequins e com implantacdo de programa/contrato de manutencdo
desses manequins

e C(Criacdo do Laboratério Interativo de Imagens (dudio-visual), com a aquisicdo de
equipamentos de votagdo/avaliacdo e software para viabilizar interatividade

AVALIAGCAO (FORMATIVA, SOMATIVA, AVALIACAO DE DESEMPENHO, ETC):

e QOsce (Prova Pratica com estagées) — 20 pontos

® Prova Pratica no Laboratdrio Interativo de Imagens (semiologia dermatoldgica
cirurgica e sindromes cirurgicas) — 20 pontos

® Provas tedricas com questdes de multipla escolha e abertas — 2 x 20 pontos

e Seminario apresentado pelos estudantes com temas de Etica em Cirurgia e
pesquisa, Novas opcdes e estratégias no ensino de Cirurgia, Avancos em Cirurgia
Dermatoldgica, Histdria da Cirurgia e Especialidades cirurgicas — 10 pontos

e Conceito (comportamento e postura no ambulatério e nos laboratdrios de
habilidade) — 10 pontos

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (BIBLIOGRAFIA BASICA — em negrito — E COMPLEMENTAR):

MONTEIRO ELC, SANTANA E: TECNICA CIRURGICA: Editora Guanabara Koogan, Rio de
Janeiro, 2006.

FONSECA FP, SAVASSI-ROCHA PR. Cirurgia Ambulatorial. Rio de janeiro: Editora
Guanabara-Koogan, 1999. 667 p.

GOFFI F S — Bases AnatOmicas, Fisiopatoldgicas e Técnicas da Cirurgia - 42 Edicdo, Editora
Atheneu, 2001.

MADDEN JL— ATLAS DE TECNICAS EM CIRURGIA, 22 Edicao, Editora Roca, 1987.

Courtry M Townsend. Sabiston: Tratado de Cirurgia . As bases Bioldgicas da Pratica
Cirurgica Moderna.

PETROIANU A, MIRANDA ME, OLIVEIRA RG. Blackbook Cirurgia. Editora Blackbook, Belo
Horizonte, 2008, 12 edicao, 736p.

PETROIANU A. ANATOMIA CIRURGICA. Editora Guanabara Koogan, Rio de Janeiro, 1999.
PETROIANU A. Urgéncias Clinicas e Cirargicas.

COSTA SILVA - Cirurgia Dermatoldgica. (rever)

AZULAY E AZULAY — Dermatologia . 52. ed. Editora Aratebi.

JURGEM TORWALD. O século dos cirurgioes.

http://www.dermatlas.com/derm/

http://www.gfmer.ch/Medical journals/Surgery.htm (link com sites de publicacdes na

area de cirurgia, de acesso gratuito)
http://www.springer.com/medicine/surgery/journal/268 (World Journal of Surgery)

CORPO DOCENTE:

23/05/2014




RELACAO PROFESSOR/ESTUDANTE PARA CADA UMA DAS ATIVIDADES PREVISTAS:

e 1 professor para 10 estudantes nas atividades praticas (ambulatério de triagem de cirurgia
ambulatorial; laboratério de técnica cirurgica; laboratdrio de habilidades e simulagao)

e 1 professor para 40 estudantes (semindrio, aulas tedricas e aulas no laboratério interativo
de imagens)

PERFIL DOS DOCENTES:

Professores cirurgiées com atuacdo em especial nas areas de Cirurgia Geral, Plastica e Cirurgia
Dermatolégica

CAPACITAGCAO DOS ATUAIS PROFESSORES:
Necessidade de treinamento, visitas e capacitagao nas seguintes areas:

® Emprego do Moodle (Minha UFMG) para ampliar o contato professor-estudante

e Laboratério de Habilidades e Simulacdo (Visitas a escolas médicas que possuem
laboratdrios modernos - benchmarking; Treinamento para manipulagdo e manutencdo dos
manequins)

®* Treinamento em montagem de sessdes Interativas e avaliagdes com o uso de softwares e
equipamentos apropriados

* Treinamento em montagem de video-conferéncias e apresentacoes a distancia, e demais
demandas para emprego de recursos EAD

e (Capacitacdo em avaliacdo formativa e somativa

ESTRATEGIAS PARA INTEGRACAO HORIZONTAL E VERTICAL COM DEMAIS DISCIPLINAS/
ESTAGIOS:

1- Integracdo Ciclo Basico e Ciclo Profissional — Os professores do Departamento de Cirurgia

poderiam participar de Painéis ou Mesas Redondas programadas com antecedéncia (no
inicio do periodo letivo) e gostaria de contar com os professores do ICB em atividades
semelhantes a serem desenvolvidas durante suas disciplinas e estagios. (ver sugestdes de
conteudos integradores em anexo). VER ANEXO 3

2- Integracdo com outras disciplinas do 52 Periodo:

a) Com as disciplinas semioldgicas (Clinica Médica | e Il, Pediatria | e Il, Semiologia e
Nosologia Psiquidtrica). Programar Painéis ou Mesas Redondas, com seguintes
assuntos (sugestoes):

* Habilidades e dificuldades de comunicacdo (pacientes especiais)

® Colheita da histdria clinica e técnicas de comunicagdo com o paciente
® |ntegragdo das informacgdes colhidas e sua interpretagao

e Exame objetivo: pele, cabeca e pescoco, tronco e membros

23/05/2014




® Exame do abdome: inspecdo, ausculta, percussao e palpacdo

b) Com as disciplinas de Patologia Clinica |, Anatomia Patoldgica | e Imagem Il. Programar

Painéis ou Mesas Redondas, com seguintes assuntos (sugestoes):

e Diagnostico na ictericia obstrutiva (quadro clinico; papel do laboratédrio,
diagnéstico por imagem, endoscopia digestiva)

e Diagnostico na obstrucdo urindria (quadro clinico; papel do laboratédrio,
diagndstico por imagem, endoscopia urinaria)

® Diagnostico do abdome agudo inflamatdrio (quadro clinico; papel do
laboratdrio, diagndstico por imagem, laparoscopia)

3- Integracdo com outras disciplinas/estagios

a) Cirurgia Il, lll e IV- Disponibilizar banco de imagens por meio de Sessdes Interativas

Periddicas com: revisdo de conteddos semioldgicos; revisdo das técnicas de

procedimentos cirdrgicos basicos (suturas, curativos, enfaixamentos, puncdes etc.)

b) Estdgio de Atengdo Primdria Integrada. Viabilizar que o estagiario acompanhe, agende

e realize procedimentos ambulatoriais em seu paciente atendido na UBS.

POSSIBILIDADE DE OFERTA DA/O DISCIPLINA/ESTAGIO COMO FORMAGAO COMPLEMENTAR
PARA OUTROS CURSOS. ESPECIFICAR:

Considerando a especificidade das atividades desenvolvidas nas disciplinas do CIR e da

falta

de informacdo relacionada a essa oferta (pré-requisitos, avaliacdo etc.), o grupo

operativo ndo vé essa possibilidade no momento.

OUTRAS NECESSIDADES OU SUGESTOES:

e Apébs fechamento da matriz e o detalhamento das atividades curriculares, sugerimos

agendar reunides entre as disciplinas/departamentos por periodos para viabilizar a

distribuicdo das atividades na grade e facilitar a definicdo das atividades integradoras.

® Sugerimos avaliar posteriormente a criacdo de coordenacgdo por periodos.

PROFESSORES/ESTUDANTES ENVOLVIDOS NO DETALHAMENTO DESSA ATIVIDADE:

Prof.
Prof.
Prof.
Prof.
Prof.
Prof.
Prof.
o Prof.

0O O O O O O O

Antonio Lacerda Filho

Daniel Xavier Lima

Luis Ronaldo Alberti

Marcelo Eller Miranda

Marcelo Dias Sanches

Marco Antonio Gongalves Rodrigues
Marco Tulio Costa Diniz

Rodrigo Gomes da Silva

23/05/2014




o Profa. Maria Isabel Toulson Davisson Correia
o Profa. Soraya Rodrigues de Almeida Sanches
o Profa. Vivian Resende
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REESTRUTURAGAO DAS ATIVIDADES DO CURSO MEDICO
CARACTERIZAGAO DAS DISCIPLINAS E ESTAGIOS DA NOVA MATRIZ CURRICULAR
GRUPO OPERATIVO DE CIRURGIA (GRUPO 10)

CODIGO DA DISCIPLINA ATUAL: CIR2 (e CIR3)

NOME ATUAL: Cirurgia Ambulatorial (e Clinica Cirurgica) (ver Anexo 1)

NOVO NOME: Cirurgia ll

CARGA HORARIA ATUAL: 135 horas

NOVA CARGA HORARIA: 150 horas

PERIODO ATUAL: 82 (e 92) periodos

NOVO PERIODO: 6°. periodo

EMENTA

Contato inicial com a pratica cirargica ambulatorial eletiva (cirurgia ambulatorial nivel 1).
Fundamentos em Clinica Cirurgica (pré, per e pds-operatorio).

PRE-REQUISITOS (ESPECIFICAR CONTEUDOS E, SE POSSIVEL, DISCIPLINAS):

e (Cirurgial

e (Clinica Médica Il

e Pediatria ll

® Anatomia Patoldgica |

OBJETIVOS DE APRENDIZAGEM (CONHECIMENTOS, HABILIDADES, ATITUDES):

Objetivos Gerais:

Os objetivos gerais sdo oferecer conhecimento e habilidade com enfoque na:

. Abordagem clinica do paciente cirurgico
o Avaliacdo clinica pré-operatodria
o Preparo pré-operatdrio imediato e psicoldgico
o Avaliacdo clinica e preparo pré-operatério especial
o Assisténcia médica e hidratagdo venosa pds-operatdria
o ComplicagGes pos-operatorias
° Abordagem clinico-cirdrgica de afec¢Ges cirurgicas tratadas em nivel ambulatorial
(cirurgia ambulatorial nivel 1)

Objetivos de Aprendizagem:
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Ao término do curso o estudante devera ser capaz de:

. Executar avaliacdo clinica e preparo pré-operatdrio do paciente cirurgico:
o exame clinico e exames complementares pré-operatérios
o preparo psicoldgico pré-operatério
o cuidados pré-operatérios imediatos
o educagao e condicionamento para o pos-operatdrio
. Realizar avaliacdo clinica e preparo pré-operatdério mais complexo, em pacientes que
apresentem:
o co-morbidades (hipertensdo arterial, diabetes mellitus, dentre outras),
o disturbios associados (nutricional, hidro-eletrolitico e acido-basico, coagulacao,
dentre outros)
o condicBes especiais (gravidez, uso de medicamentos, dentre outros)

U Preparar-se para o ato cirurgico (lavar e degermar as maos, paramentar-se, calgar
luvas cirurgicas), conhecer funcdes e responsabilidades de cada elemento do
combinado cirurgico

[ Preparar o paciente para o ato cirurgico (posicionar corretamente o paciente na mesa
cirargica, fazer tricotomia e anti-sepsia da regido a ser operada e realizar pungao
venosa periférica)

U Realizar anestesia local por infiltracdo e bloqueio de campo

. Conhecer as caracteristicas e indicacées dos fios cirdurgicos a serem utilizados no
tratamento das afecgdes cirurgicas nivel |

. Identificar e manusear instrumentos cirurgicos basicos

. Ser capaz de realizar os diferentes tipos de sutura de pele e os nds cirurgicos manuais
e instrumentais

. Executar procedimentos cirurgicos ambulatoriais nivel |

[ Ser capaz de retirar pontos e fazer curativos

. Prestar assisténcia pds-operatéria adequada, conhecer a importancia da evolugdo e

da prescricdo médica (cuidados gerais pds-operatérios, medicamentos e hidratacao
venosa pés-operatdria) e o valor do prontudrio médico

. Conhecer as principais complicacdes pds-operatdrias, com énfase naquelas mais
comuns (incluindo as infec¢des do sitio cirdrgico e o emprego da antibioticoprofilaxia
em Cirurgia), sabendo como preveni-las, diagnostica-las e trata-las adequadamente

. Conhecer a importancia da relagdo cirurgido-paciente, da responsabilidade
profissional e dos aspectos médico-legais da pratica cirdrgica

° Em ambiente artificial: Preparar o paciente para os procedimentos cirdrgicos mais
complexos (realizar cateterismos nasogastrico, nasoentérico, vesical de alivio e de
demora, realizar puncdo venosa central e entubacdo orotraqueal, puncdo ou dissecc¢ao
arterial, trocar canula de traqueostomia, trocar tubo de jejunostomia/gastrostomia,
trocar bolsa de ileostomia/colostomia, fazer toque retal)
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CIRURGIA 1l E AS DIRETRIZES CURRICULARES NACIONAIS (Assinalamos em

negrito as competéncias e habilidades que julgamos mais especificas dessa disciplina)

Art. 52 A formag¢ao do médico tem por objetivo dotar o profissional dos conhecimentos
requeridos para o exercicio das seguintes competéncias e habilidades especificas:

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

Il - atuar nos diferentes niveis de atendimento a saude, com énfase nos atendimentos
primdrio e secundario;

Il - comunicar-se adequadamente com os colegas de trabalho, os pacientes e seus
familiares;

IV - informar e educar seus pacientes, familiares e comunidade em relagdao a promocgao da
saude, prevengao, tratamento e reabilitagdo das doencas, usando técnicas apropriadas de
comunicagao;

V - realizar com proficiéncia a anamnese e a conseqliente construcdo da historia clinica, bem
como dominar a arte e a técnica do exame fisico;

VI - dominar os conhecimentos cientificos basicos da natureza biopsicosocio-ambiental
subjacentes a pratica médica e ter raciocinio critico na interpretacdao dos dados, na
identificacdo da natureza dos problemas da pratica médica e na sua resolugdo;

VII - diagnosticar e tratar corretamente as principais doeng¢as do ser humano em todas as
fases do ciclo bioldgico, tendo como critérios a prevaléncia e o potencial mérbido das
doencas, bem como a eficacia da agdo médica;

VIII - reconhecer suas limitacdes e encaminhar, adequadamente, pacientes portadores de
problemas que fujam ao alcance da sua formagdo geral;

IX - otimizar o uso dos recursos propedéuticos, valorizando o método clinico em todos seus
aspectos;

X - exercer a medicina utilizando procedimentos diagndsticos e terapéuticos com base em
evidéncias cientificas;

Xl - utilizar adequadamente recursos semioldgicos e terapéuticos, validados
cientificamente, contemporaneos, hierarquizados para atenc¢do integral a salude, no
primeiro, segundo e terceiro niveis de atengao;

XIl - reconhecer a saide como direito e atuar de forma a garantir a integralidade da
assisténcia entendida como conjunto articulado e continuo de ag¢des e servicos preventivos
e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em todos os niveis de
complexidade do sistema;

XIll - atuar na protecdo e na promo¢ao da salde e na prevenc¢iao de doengas, bem como no
tratamento e reabilitacio dos problemas de saide e acompanhamento do processo de
morte;

XIV - realizar procedimentos clinicos e cirurgicos indispensaveis para o atendimento
ambulatorial e para o atendimento inicial das urgéncias e emergéncias em todas as fases do
ciclo biolégico;

XV - conhecer os principios da metodologia cientifica, possibilitando-lhe a leitura critica de
artigos técnico-cientificos e a participagdao na produgao de conhecimentos;

XVI - lidar criticamente com a dindmica do mercado de trabalho e com as politicas de saude;
XVII - atuar no sistema hierarquizado de satude, obedecendo aos principios técnicos e éticos
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de referéncia e contra-referéncia;

XVIII - cuidar da propria saude fisica e mental e buscar seu bem-estar como cidaddao e como
médico;

XIX - considerar a relagdo custo-beneficio nas decis6es médicas, levando em conta as reais
necessidades da populagao;

XX - ter visao do papel social do médico e disposigao para atuar em atividades de politica e de
planejamento em saude;

XXI - atuar em equipe multiprofissional; e

XXII - manter-se atualizado com a legislagdo pertinente a satde.

Paragrafo Unico. Com base nestas competéncias, a formacdo do médico devera contemplar o
sistema de saude vigente no pais, a atencdo integral da saude num sistema regionalizado e
hierarquizado de referéncia e contra-referéncia e o trabalho em equipe.

Art. 62 Os conteudos essenciais para o Curso de Graduacdo em Medicina devem estar
relacionados com todo o processo saude-doenca do cidaddo, da familia e da comunidade,
integrado a realidade epidemioldgica e profissional, proporcionando a integralidade das a¢oes
do cuidar em medicina. Devem contemplar:

| - conhecimento das bases moleculares e celulares dos processos normais e alterados, da
estrutura e funcdo dos tecidos, érgaos, sistemas e aparelhos, aplicados aos problemas de sua
pratica e na forma como o médico o utiliza;

Il - compreensdao dos determinantes sociais, culturais, comportamentais, psicoldgicos,
ecoldgicos, éticos e legais, nos niveis individual e coletivo, do processo salde-doenca;

Ill - abordagem do processo satide-doenga do individuo e da populagdao, em seus muiltiplos
aspectos de determinacgdo, ocorréncia e intervencgao;

IV - compreensdo e dominio da propedéutica médica — capacidade de realizar historia
clinica, exame fisico, conhecimento fisiopatolégico dos sinais e sintomas; capacidade
reflexiva e compreensao ética, psicolégica e humanistica da relagdo médico-paciente;

V - diagndstico, progndstico e conduta terapéutica nas doencas que acometem o ser
humano em todas as fases do ciclo biolégico, considerando-se os critérios da prevaléncia,
letalidade, potencial de prevengao e importancia pedagogica; e

VI - promoc¢do da salde e compreensdo dos processos fisioldégicos dos seres humanos —
gestacdo, nascimento, crescimento e desenvolvimento, envelhecimento e do processo de
morte, atividades fisicas, desportivas e as relacionadas ao meio social e ambiental.

CONTEUDO PROGRAMATICO (ESPECIFICAR TAMBEM O CONTEUDO DE ETICA MAIS APROPRIADO
A SER DESENVOLVIDO DE MANEIRA INTENCIONAL E SISTEMATICA DURANTE ESSA ATIVIDADE):

® Pré-operatodrio - abordagem do paciente cirurgico, conveniéncia operatéria
(indicagdo e decisdo cirurgicas e momento operatdrio), avaliagdo clinica pré-
operatoria

® Pré-operatodrio - preparo psicoldgico, imediato e condicionamento para o pds-
operatorio

e Controle hidro-eletrolitico do paciente cirurgico

e Controle acido-bdsico do paciente cirlrgico

e Resposta organica ao trauma

e Nutricdo e Cirurgia
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Bases e disturbios da coagulacdo. Profilaxia e tratamento da doenca
tromboembodlica
Anestesia: visita e medicacdo pré-anestésicas; per-operatorio (cuidados, rotinas
e registros)
Pds-operatorio - assisténcia médica e hidratacdo pds-operatdria. Cuidados com
drenos, cateteres, feridas, ostomias
Situagdes especiais em Cirurgia

o Cirurgia no paciente recém-nascido e lactente
Cirurgia na paciente gravida
Cirurgia no paciente idoso
Cirurgia no paciente com doencga pulmonar. Fisioterapia respiratdria
Cirurgia no paciente hipertenso e com doenca cardiaca
Cirurgia no diabético e hipertireoideo
Cirurgia no paciente ictérico, alcoolista e com doenca hepatica

O O O O O O O

Cirurgia no paciente em uso de drogas
o Abordagem do paciente oncolégico

Infeccdo do sitio cirdrgico e antibioticoprofilaxia em Cirurgia
Complica¢Ges pds-operatodrias: febre e hipotermia
Complica¢Ges pds-operatdrias: respiratorias e cardiovasculares
ComplicacOes pods-operatdrias: digestivas e uroldgicas

Através de GDs (apds atendimento ambulatorial), Conduta em:
InfeccBes inespecificas da pele

Afeccdes da unha
Tumores benignos da pele e subcutaneo

O O O O

LesGes pré-cancerosas da pele
o Tumores malignos da pele

Conteldos de Etica (em seminéarios)

o Cirurgia e consentimento informado e esclarecido: como, quando e
por que?

O paciente e o medo da cirurgia

Prontudrio médico, atestados e outros documentos ético-legais
Segredo médico

Humanizagdo da assisténcia

o O O O O

Pacientes fora de possibilidade terapéutica oncoldgica: como

proceder e até onde ir?

o Aspectos e dilemas éticos da hemotransfusdo em testemunhas de
Jeovd: na urgéncia e em cirurgias eletivas

o Autonomia do médico versus controle do SUS e dos convénios:

direitos e deveres

Etica na relacdo com os colegas e com a equipe de satde

Cooperativismo e corporativismo médico
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METODO (AULA TEORICA, AULA PRATICA, SEMINARIO, GD, TRABALHO DE CAMPO, ETC.).
DETALHAR: VER ANEXO 2

Atividade cirurgica no Anexo Borges da Costa (cirurgia ambulatorial nivel I)

Grupos de discussdo nas dependéncias da FM-UFMG e nos consultérios do Anexo
Borges da Costa (mini-GDs pré-atendimento)

Atividade no Laboratério de Habilidades e Simulagdo. Treinamento em cateterismos
(nasogastrico, nasoentérico, vesical), puncdo venosa central, entubacdo oro-
traqueal, pungdo arterial, pungdo espinhal, toque retal etc.

Laboratério de informatica e multimidia (computadores em rede, Internet
(Websurg, etc), CD-ROOM)

Laboratdrio interativo de imagens (Data-Show e Projetor)

Estudo individual orientado

Aulas expositivas, semindrios e painéis nas dependéncias da FM-UFMG

2 TURNOS

MODULO CIRURGIA AMBULATORIAL:

SEGUNDA-FEIRA | TERGA-FEIRA | QUINTA-FEIRA SEXTA-FEIRA

8:00 as 12:00h

Cirurgia Amb. Nivel | Al1,A2 B1,B2 C1,C2 D1,D2

13:00 as 17:00h

Cirurgia Amb. Nivel | A3,A4 B3,B4 C3,C4 D3,D4

MODULO CLINICA CIRURGICA:

SEGUNDA-FEIRA | TERGA-FEIRA | QUINTA-FEIRA SEXTA-FEIRA

13:00 as 14:30h

Aula Tedrica ClacC4a Al a Ad
Dl1aD4 BlaB4

15:00 as 17:00h

Grupo de discussao ClaC4d Ala A4
Dl1aD4 BlaB4

CENARIO DE ENSINO-APRENDIZAGEM:

® Ambulatdrio Borges da Costa (Sala de cirurgia ambulatorial)

® |aboratério de Habilidades e Simulagao

e Enfermarias do Hospital das Clinicas da UFMG

e Laboratério Interativo de Imagens (Data-Show, Projetor etc.) — sessbes
periddicas de revisdo no laboratdrio audivisual com equipamentos de

23/05/2014




votagdo/avaliagdo que permite interatividade
e Salas de aula da FM-UFMG

INFRA-ESTRUTURA FiSICA NECESSARIA:

® Ampliacdo do Laboratério de Habilidades e Simulagdo, com a aquisicdo de maior

nimero de manequins e com implantacdo de programa/contrato de manutencgédo
desses manequins (para procedimentos invasivos — cateterismo, entubacdo,
puncoes, bidpsias, toque retal, paracentese, toracocentese etc.)

Disponibilizagao de pequenas salas proximas as enfermarias para discussao de casos
clinicos, evitando a utilizacdo das salas de evolucdo e prescricdo (29, 62, 82 e 99
andar)

AVALIAGCAO (FORMATIVA, SOMATIVA, AVALIACAO DE DESEMPENHO, ETC):

Prova Pratica no Mddulo de Cirurgia Ambulatorial — 20 pontos

Provas teodrico-praticas com questdes de casos clinicos (Mdédulo de Clinica
Cirurgica)— 2 x 20 pontos

Seminarios apresentados pelos estudantes com temas de: Etica em Cirurgia;
Avancos e pesquisa em Clinica Cirurgica— 2 x 10 pontos

Conceito (comportamento e postura / mdodulo cirurgia ambulatorial) — 10 pontos
Conceito (comportamento e postura / GDs clinica cirurgica) — 10 pontos

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (BIBLIOGRAFIA BASICA — em negrito — E COMPLEMENTAR):

e FONSECA FP, SAVASSI-ROCHA PR. Cirurgia Ambulatorial. Rio de janeiro: Editora
Guanabara-Koogan, 1999. 667 p.

e RODRIGUES MAG, CORREIA MITD, SAVASSI-ROCHA PR. Fundamentos em Clinica
Cirargica. Coopmed, Belo Horizonte, 2006.

e WAY LN. Diagndstico e Tratamento em Cirurgia. Guanabara-Koogan, Rio de Janeiro, 11°.
Ed. 2004.

e CASTRO LP, COELHO LGV. Gastroenterologia. MEDSI, Rio de Janeiro, 2004, vols. | e Il.

e HOLDER & ASCHCRAFT. Pediatric Surgery. Elsevier-Sawders, Philadelphia, 4a Ed. 2004.

e PETROIANU A, PIMENTA LG. Cirurgia Geriatrica. MEDSI, Rio de Janeiro, 1998.

e PETROIANU A. Clinica Cirargica. MEDSI, Rio de Janeiro, 2001.

e SABISTON DC. Tratado de Cirurgia. Elsevier, Rio de Janeiro, 17* Ed. 2005, vols. | e Il.

e SCWARTZ SI. Principios de Cirurgia. Mc Graw Hill, 6°. Ed. 1996, vols. | e II.

e MONTEIRO ELC, SANTANA E: TECNICA CIRURGICA: Editora Guanabara Koogan, Rio de
Janeiro, 2006.
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e GOFFI F S — Bases AnatOmicas, Fisiopatoldgicas e Técnicas da Cirurgia - 42 Edicdo, Editora
Atheneu, 2001.

e PETROIANU A, MIRANDA ME, OLIVEIRA RG. Blackbook Cirurgia. Editora Blackbook, Belo
Horizonte, 2008, 12 edicao, 736p.

CORPO DOCENTE:

RELAGCAO PROFESSOR/ESTUDANTE PARA CADA UMA DAS ATIVIDADES PREVISTAS:
e 1 professor para 10 estudantes nas atividades praticas (cirurgia ambulatorial; grupos de
discussdo e enfermaria; laboratério de habilidades e simulagdo)
e 1 professor para 80 estudantes (seminarios, aulas tedricas e aulas no laboratério interativo

de imagens)

PERFIL DOS DOCENTES:
Professores cirurgides com atuag¢ao em especial nas areas de Anestesiologia, Cirurgia Geral,

Cirurgia Plastica, Cirurgia Digestiva, Cirurgia Pediatrica, dentre outros.

CAPACITACAO DOS ATUAIS PROFESSORES:
Necessidade de treinamento, visitas e capacitagdo nas seguintes areas:
® Emprego do Moodle (Minha UFMG) para ampliar o contato professor-estudante
e laboratério de Habilidades e Simulacdo (Visitas a escolas médicas que possuem
laboratdrios modernos - benchmarking; Treinamento para manipulagdo e manutencdo dos
manequins)
® Treinamento em montagem de sessdes e avaliagdes interativas com o uso de softwares e
equipamentos apropriados
® Treinamento em montagem de video-conferéncias e apresentacdes a distancia, e demais
demandas para emprego de recursos EAD

e (Capacitagdo em avaliagdo formativa e somativa

ESTRATEGIAS PARA INTEGRACAO HORIZONTAL E VERTICAL COM DEMAIS DISCIPLINAS/
ESTAGIOS:
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1- Integracdo Ciclo Basico e Ciclo Profissional — Os professores do Departamento de Cirurgia

poderiam participar de Painéis ou Mesas Redondas programadas com antecedéncia (no
inicio do periodo letivo) e gostaria de contar com os professores do ICB em atividades
semelhantes a serem desenvolvidas durante suas disciplinas e estagios. (ver sugestdes de
conteudos integradores em anexo). VER ANEXO 3

2- Integracdo com outras disciplinas do 62 Periodo:

a) Com as disciplinas clinicas (Pediatria Ill, Clinica Médica lll, Ginecologia Basica).
Programar Painéis ou Mesas Redondas, com seguintes assuntos (sugestdes):

e Febre (bases fisiopatoldgicas, afeccGes febris mais prevalentes em Clinica
Médica, afec¢bes febris mais prevalentes em Pediatria, afeccbes febris mais
prevalentes em GOB, febre pds-operatdria, febre de origem indeterminada)

e Nutricdo Clinica (Avaliacdo nutricional, OrientacGes dietéticas em Clinica
Médica, Nutricdo na obesidade, Nutricdo em oncologia, Nutricdo e Cirurgia)

® Gravidez (Sexo e gravidez na adolescéncia, Alteragées anatomo-funcionais na
gravidez, Gravidez de risco, Gravidez e Cirurgia, Uso de drogas na gravidez e
lactacdo)

b) Com as disciplinas clinicas e com Patologia Clinica Il e Imagem lll. Programar Painéis ou
Mesas Redondas, com seguintes assuntos (sugestdes):

® Emprego criterioso dos exames complementares (na ateng¢do primaria a saude,
na urgéncia, no check-up clinico, na avaliagdo clinica pré-operatdria)

e Cancer (Aspectos epidemioldgicos, Aspectos genéticos e moleculares,
Marcadores tumorais, Estadiamento tumoral, Assisténcia psicoldgica do
paciente oncoldgico)

e Uso criterioso de antimicrobianos (Bases farmacolégicas, Uso em Clinica
Médica, Emprego em Clinica Pediatrica, Uso em Ginecologia e Obstetricia,
Antibioticoprofilaxia em Cirurgia)

3- Integracdo com outras disciplinas/estagios

a) Cirurgia |. Programar Sessdes Interativas Periddicas com: revisdo de conteudos
semioldgicos; revisdo das técnicas de procedimentos cirurgicos basicos (suturas,
curativos, enfaixamentos, puncdes etc.)

b) Estdgio de Atengdo Primdria Integrada. Viabilizar que o estagiario acompanhe, agende
e realize procedimentos ambulatoriais em seu paciente atendido na UBS.

POSSIBILIDADE DE OFERTA DA/O DISCIPLINA/ESTAGIO COMO FORMAGAO COMPLEMENTAR
PARA OUTROS CURSOS. ESPECIFICAR:

Considerando a especificidade das atividades desenvolvidas nas disciplinas do CIR e da
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falta de informacdo relacionada a essa oferta (pré-requisitos, avaliacdo etc.), o grupo
operativo ndo vé essa possibilidade no momento.

OUTRAS NECESSIDADES OU SUGESTOES:

e Apods fechamento da matriz e o detalhamento das atividades curriculares, sugerimos
agendar reunides entre as disciplinas/departamentos por periodos para viabilizar a
distribuicdo das atividades na grade e facilitar a definicdo das atividades integradoras.

® Sugerimos avaliar posteriormente a criacdo de coordenac¢do por periodos.

PROFESSORES/ESTUDANTES ENVOLVIDOS NO DETALHAMENTO DESSA ATIVIDADE:

Prof. Antbnio Lacerda Filho

Prof. Daniel Xavier Lima

Prof. Luis Ronaldo Alberti

Prof. Marcelo Eller Miranda

Prof. Marcelo Dias Sanches

Prof. Marco Antbnio Gongalves Rodrigues
Prof. Marco Tulio Costa Diniz

Prof. Rodrigo Gomes da Silva

Profa. Maria Isabel Toulson Davisson Correia
Profa. Soraya Rodrigues de Almeida Sanches
Profa. Vivian Resende
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REESTRUTURAGAO DAS ATIVIDADES DO CURSO MEDICO
CARACTERIZAGAO DAS DISCIPLINAS E ESTAGIOS DA NOVA MATRIZ CURRICULAR
GRUPO OPERATIVO DE CIRURGIA (GRUPO 10)

CODIGO DA DISCIPLINA ATUAL: CIR2 (e CIR3 e CIR1)

NOME ATUAL: Cirurgia Ambulatorial (e Clinica Cirurgica e Técnica Cirurgica) (ver Anexo 1)

NOVO NOME: Cirurgia lll

CARGA HORARIA ATUAL: 135 horas

NOVA CARGA HORARIA: 150 horas

PERIODO ATUAL: 82 (52, e 92) periodos

NOVO PERIODO: 7°. periodo

EMENTA

Pratica cirurgica ambulatorial eletiva (cirurgia ambulatorial nivel 1I) e de urgéncia. Aspectos
clinicos, epidemioldgicos, fisiopatolégicos e condutas propedéutico-terapéuticas das principais
afecgGes cirurgicas. Articulacdo dos diferentes niveis de atencdo a saude do paciente cirurgico.

PRE-REQUISITOS (ESPECIFICAR CONTEUDOS E, SE POSSIVEL, DISCIPLINAS):

e (Cirurgia ll

OBJETIVOS DE APRENDIZAGEM (CONHECIMENTOS, HABILIDADES, ATITUDES):

Objetivos Gerais:

Os objetivos gerais sdo oferecer conhecimento e habilidade com enfoque em:
® Principais afeccOes cirurgicas de maior complexidade (cirurgia ambulatorial
nivel Il e/ou hospitalar), abordando aspectos clinico-epidemio-patoldgicos e
recursos propedéuticos e terapéuticos clinicos e cirurgicos.
e Fundamentos clinico-cirdrgicos e principais afec¢des em: Cirurgia Geral e
Digestiva, Cabeca e Pescoco, Pediatrica e Uroldgica.

Objetivos de Aprendizagem:

Ao término do curso o estudante devera ser capaz de:

® Conhecer os principais fundamentos clinico-cirdrgicos em Cirurgia Geral e
Digestiva (énfase em doencas benignas), Cabeca e Pescoco, Pediatrica e
Uroldgica
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® Diagnosticar e conduzir as afecgdes cirurgicas mais prevalentes

O

Conhecer os aspectos clinicos, epidemioldgicos e fisiopatoldgicos das
principais afecgdes cirurgicas, incluindo seus sinais e sintomas e os
principais exames complementares indicados em seu diagndstico
Coletar a historia do paciente (anamnese) e de detectar, ao exame
fisico, as principais altera¢des relacionadas as afecgGes cirurgicas,
incluindo o exame semiolégico da cabeca e pescoco, toque retal etc.
Solicitar e interpretar os resultados dos principais exames complemen-
tares e correlaciond-los com o exame clinico
Indicar e contra-indicar as propedéuticas invasivas (laparoscopia,
bidpsias etc.) no diagndstico e estadiamento de afecgbes cirurgicas,
especialmente as neopldsicas
Optar pelo tratamento clinico pré-operatério ou exclusivo nos casos
cabiveis
Saber indicar o tratamento cirurgico das principais afeccGes cirurgicas
(“encaminhar corretamente para tratamento cirurgico”)
Fazer avaliacdo clinica pré-operatéria do paciente e saber como definir
seu risco cirurgico
Definir o momento operatdrio ideal, com base no conhecimento da
evolucdo da doenca e das condig¢des clinicas do paciente

= Diferenciar as abordagens cirurgicas eletivas programadas,

eletivas priorizadas, urgentes e emergentes

Ser capaz de realizar os procedimentos cirlrgicos ambulatoriais de
menor complexidade - nivel Il
Realizar suturas em pacientes vitimas de traumatismos superficiais
Prestar assisténcia inicial a pacientes vitimas de queimaduras
Prestar assisténcia inicial a pacientes vitimas de acidentes corrosivos do
tubo digestivo alto
Prestar assisténcia inicial a pacientes vitimas de acidentes ofidicos,
aracnideos e escorpionicos
Conduzir clinicamente e assistir o paciente no pds-operatério,
diagnosticando e tratando as principais complicacdes peri-operatérias
Conhecer os diferentes tipos de laparotomias, suas indicacgdes,
vantagens e limitacdes, e saber a importancia e a técnica da exploracao
cirdrgica do abdome
Saber os principios e as vantagens da cirurgia e do acesso
videolaparoscoépico, suas indicacbes e contra-indicacbes e as
complicagdes proprias desse acesso
Conhecer os principais procedimentos cirurgicos realizados sobre o
esofago (esofagectomia, vélvula anti-refluxo e esofagocardiomiotomia),
saber indica-los e tratar suas possiveis complicacoes
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Conhecer as técnicas de resseccOes gastricas (gastrectomias) e
reconstrucdes (gastroduodenostomia e gastrojejunostomia), emprega-
das no tratamento da Ulcera péptica, sabendo indica-las e tratar suas
complicagdes (sindromes pds-gastrectomias)

Dominar as indicacdes das gastrostomias e jejunostomias, conhecendo
suas diferentes técnicas e suas eventuais complicagdes, além de saber
justificar sua necessidade e preparar paciente e familiares para
manusea-las

Conhecer as técnicas de enterectomias, enteroanastomoses e suturas
intestinais manuais e grampeadas, sabendo identificar suas indicacbes, e
prevenir e tratar suas possiveis complicacdes

Conhecer as principais operagdes baridticas (empregadas no tratamento
da obesidade classe 3). Indica¢Ges, preparo pré-operatorio, limitagdes,
complicacdes e acompanhamento pds-operatério

Conhecer as op¢des terapéuticas no tratamento das doencas orificiais
mais prevalentes, sendo capaz de encaminhar o paciente para
tratamento cirurgico, quando indicado

Conhecer as vias convencional, endoscépica e videolaparoscdpica das
cirurgias da vesicula e das vias biliares, sabendo indica-las, orientar e
esclarecer os pacientes que a elas serdo submetidos

Conhecer a anatomia cirdrgica da regido inguinal, indicar, definir as
técnicas de hernioplastias, compreender os seus tempos e diagnosticar
suas principais complicagdes

Saber as indicacbes de uma traqueostomia eletiva e de urgéncia, ser
capaz de realiza-la e conhecer suas possiveis complicacdes

Conhecer as indicacGes, principios técnicos, tipos e complicacbes do
esvaziamento cervical

Saber as indica¢cdes de uma tireoidectomia, conhecer seu valor, suas
diferentes op¢des técnicas e suas eventuais complicacoes

Saber indicar, realizar e reconhecer as complicacdes da puncdo, bidpsia
e drenagem pleural, e conhecer as vantagens e desvantagens das
diferentes vias de acesso ao torax

Conhecer as técnicas de cirurgia arterial e venosa, suas indicacdes e
complicagdes e saber orientar um paciente com varizes de membros
inferiores

Ter conhecimentos dos principios da cirurgia cardiaca, de circulacdo
extra-corporea e de anticoagulacdo, além de conhecer suas principais
complicagdes

Abordar um paciente com queixas uroldgicas, sendo capaz de indicar o
tratamento mais adequado, conhecendo os procedimentos
convencionais e endoscopicos
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Conhecer as indicagBes, técnicas e complicagdes das principais
resseccoes uroldgicas (nefrectomia, cistectomia e prostatectomia)
Adotar postura ética, respeitando o paciente e mantendo-o informado
em relacdo a sua condicdo clinica e a terapéutica proposta, construindo
uma relacdo médico-paciente madura e consistente

Assumir postura ética com os colegas e demais profissionais da saude
envolvidos nos cuidados e tratamento dos pacientes cirurgicos
Reconhecer a organizagdo, respeitar as normas e o regimento do
Hospital das Clinicas, zelando pelo patrimonio publico e pela seguranca

de todos

CIRURGIA Il E AS DIRETRIZES CURRICULARES NACIONAIS (assinalamos em

negrito as competéncias e habilidades que julgamos mais especificas dessa disciplina)

Art. 52 A formacdo do médico tem por objetivo dotar o profissional dos conhecimentos
requeridos para o exercicio das seguintes competéncias e habilidades especificas:

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

Il - atuar nos diferentes niveis de atendimento a saude, com énfase nos atendimentos
primario e secundario;

Il - comunicar-se adequadamente com os colegas de trabalho, os pacientes e seus
familiares;

IV - informar e educar seus pacientes, familiares e comunidade em relagdao a promocgdo da
saude, prevengao, tratamento e reabilitagdo das doencas, usando técnicas apropriadas de
comunicagao;

V - realizar com proficiéncia a anamnese e a conseqliente construcao da historia clinica, bem
como dominar a arte e a técnica do exame fisico;

VI - dominar os conhecimentos cientificos basicos da natureza biopsicosocio-ambiental
subjacentes a pratica médica e ter raciocinio critico na interpretagao dos dados, na
identificacdo da natureza dos problemas da pratica médica e na sua resolugao;

VII - diagnosticar e tratar corretamente as principais doengas do ser humano em todas as
fases do ciclo biolégico, tendo como critérios a prevaléncia e o potencial mérbido das
doencgas, bem como a eficacia da agdo médica;

VIl - reconhecer suas limitacdes e encaminhar, adequadamente, pacientes portadores de
problemas que fujam ao alcance da sua formagao geral;

IX - otimizar o uso dos recursos propedéuticos, valorizando o método clinico em todos seus
aspectos;

X - exercer a medicina utilizando procedimentos diagndsticos e terapéuticos com base em
evidéncias cientificas;

Xl - utilizar adequadamente recursos semioldgicos e terapéuticos, validados
cientificamente, contemporaneos, hierarquizados para ateng¢do integral a saide, no
primeiro, segundo e terceiro niveis de atengdo;
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XIl - reconhecer a saide como direito e atuar de forma a garantir a integralidade da
assisténcia entendida como conjunto articulado e continuo de ag¢des e servicos preventivos
e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em todos os niveis de
complexidade do sistema;

XIll - atuar na protecdao e na promo¢ao da salde e na prevenc¢ao de doengas, bem como no
tratamento e reabilitacio dos problemas de saide e acompanhamento do processo de
morte;

XIV - realizar procedimentos clinicos e cirurgicos indispensaveis para o atendimento
ambulatorial e para o atendimento inicial das urgéncias e emergéncias em todas as fases do
ciclo bioldgico;

XV - conhecer os principios da metodologia cientifica, possibilitando-lhe a leitura critica de
artigos técnico-cientificos e a participagdo na producdo de conhecimentos;

XVI - lidar criticamente com a dindmica do mercado de trabalho e com as politicas de saude;
XVII - atuar no sistema hierarquizado de saude, obedecendo aos principios técnicos e éticos
de referéncia e contra-referéncia;

XVIII - cuidar da prépria satde fisica e mental e buscar seu bem-estar como cidadao e como
meédico;

XIX - considerar a relagdo custo-beneficio nas decis6es médicas, levando em conta as reais
necessidades da populagdo;

XX - ter visdo do papel social do médico e disposicdo para atuar em atividades de politica e de
planejamento em saude;

XXI - atuar em equipe multiprofissional; e

XXII - manter-se atualizado com a legislagao pertinente a satide.

Paragrafo Unico. Com base nestas competéncias, a formag¢do do médico devera contemplar o
sistema de saude vigente no pais, a atencao integral da sadde num sistema regionalizado e
hierarquizado de referéncia e contra-referéncia e o trabalho em equipe.

Art. 62 Os conteudos essenciais para o Curso de Graduagdo em Medicina devem estar
relacionados com todo o processo salde-doenc¢a do cidaddo, da familia e da comunidade,
integrado a realidade epidemioldgica e profissional, proporcionando a integralidade das agdes
do cuidar em medicina. Devem contemplar:

| - conhecimento das bases moleculares e celulares dos processos normais e alterados, da
estrutura e funcdo dos tecidos, érgdos, sistemas e aparelhos, aplicados aos problemas de sua
pratica e na forma como o médico o utiliza;

I - compreensdao dos determinantes sociais, culturais, comportamentais, psicoldgicos,
ecoldgicos, éticos e legais, nos niveis individual e coletivo, do processo saude-doenca;

Il - abordagem do processo saude-doenga do individuo e da populagdao, em seus multiplos
aspectos de determinacgdo, ocorréncia e intervencgao;

IV - compreensdo e dominio da propedéutica médica — capacidade de realizar historia
clinica, exame fisico, conhecimento fisiopatolégico dos sinais e sintomas; capacidade
reflexiva e compreensdo ética, psicolégica e humanistica da relagdo médico-paciente;

V - diagndstico, progndstico e conduta terapéutica nas doencas que acometem o ser
humano em todas as fases do ciclo bioldgico, considerando-se os critérios da prevaléncia,
letalidade, potencial de prevengdo e importancia pedagogica; e

VI - promoc¢do da saude e compreensdo dos processos fisiolégicos dos seres humanos —
gestacdo, nascimento, crescimento e desenvolvimento, envelhecimento e do processo de
morte, atividades fisicas, desportivas e as relacionadas ao meio social e ambiental.
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CONTEUDO PROGRAMATICO (ESPECIFICAR TAMBEM O CONTEUDO DE ETICA MAIS APROPRIADO
A SER DESENVOLVIDO DE MANEIRA INTENCIONAL E SISTEMATICA DURANTE ESSA ATIVIDADE):

Cirurgia ambulatorial e/ou urgéncia - Traumatismos superficiais

Cirurgia ambulatorial e/ou urgéncia - Queimaduras
Cirurgia Plastica - IntervencGes plasticas reparadoras e estéticas mais

prevalentes e de interesse do médico generalista
Cirurgia ambulatorial e/ou urgéncia - Acidentes ofidicos, aracnideos e

escorpionicos
Cirurgia ambulatorial e/ou urgéncia - Acidentes corrosivos do tubo digestivo

alto (fase aguda e cronica)
Cirurgia Geral — Vias de acesso (laparotomia e laparoscopia) e exploracao

cirdrgica do abdome
Cirurgia Digestiva — Doenca por Refluxo Gastroesofagico e Es6fago de Barrett.

Epidemiologia, exame clinico e exames complementares diagndsticos.
Fundamentos, beneficios e limitacbes das principais técnicas cirurgicas
empregadas em seu tratamento

Cirurgia Digestiva — Acaldsia do es6fago (Megaesofago). Epidemiologia, exame

clinico e exames complementares diagndsticos. Fundamentos, beneficios e
limitacOes das principais técnicas cirurgicas empregadas em seu tratamento
Cirurgia Digestiva — Ulcera péptica gastroduodenal. Epidemiologia, exame

clinico e exames complementares diagndsticos. Fundamentos, beneficios,
limitagOes e complicagdes das principais técnicas cirdrgicas empregadas em seu
tratamento

Cirurgia Digestiva — Cirurgia Bariatrica: indicacGes, preparo pré-operatorio e

cuidados pds-operatdrios

Cirurgia Digestiva — Litiase Biliar. Epidemiologia, exame clinico e exames
complementares diagndsticos. Fundamentos, beneficios, limitacbes e
complicagdes das principais técnicas cirurgicas empregadas em seu tratamento
Cirurgia Digestiva e Coloproctoldgica— Doencas Orificiais. Diagndstico e conduta

nas doencas orificiais mais prevalentes. Fundamentos, beneficios, limitacbes e
complicagdes das principais técnicas cirurgicas empregadas em seu tratamento
Cirurgia Geral — Hérnias Parietais (umbilical, inguinal, femoral e incisional).

Epidemiologia, exame clinico e exames complementares diagndsticos.
Fundamentos, beneficios, limitacdes e complicagcbes das principais técnicas
cirdrgicas empregadas em seu tratamento

Cirurgia Pediatrica — Idade Cirurgica das AfeccOes Pedidtricas. Epidemiologia,

exame clinico e exames complementares diagnosticos. Fundamentos,
beneficios, limitagdes e complicagdes das principais técnicas cirurgicas

23/05/2014




empregadas em seu tratamento
Cirurgia Pediatrica — Malformacdes Congénitas. Epidemiologia, exame clinico e

exames complementares diagndsticos. Fundamentos, beneficios, limitacdes e
complicacdes das principais técnicas cirurgicas empregadas em seu tratamento
Cirurgia Pediatrica — Abdome Agudo na Crianca (recém-nascido, lactente, pré-

escolar e escolar). Epidemiologia, exame clinico e exames complementares
diagnésticos. Fundamentos, beneficios, limitacGes e complicagdes das principais
técnicas cirurgicas empregadas em seu tratamento

Cirurgia de Cabeca e Pescogo — Bases da Cirurgia de Cabeca e Pescoco

Cirurgia de Cabega e Pescoco — Tumores de Cabeca e Pescoco. Esvaziamento

cervical. Traquesotomia
Cirurgia de Cabeca e Pescoco — Afeccdes cirurgicas da Tiredide. Indica¢des e

técnicas de tireoidectomias
Cirurgia Urolégica — Bases anatomo-fisiolégicas da Cirurgia Uroldgica

(abordagem convencional e endoscdpica)
Cirurgia Uroldgica — Sintomatologia e propedéutica uroldgica

Cirurgia Uroldgica — Anomalias congénitas e adquiridas mais prevalentes.

Epidemiologia, exame clinico e exames complementares diagndsticos.
Fundamentos, beneficios, limitacbes e complicacbes das principais técnicas
cirdrgicas empregadas em seu tratamento

Cirurgia Uroldgica — Neoplasias malignas do trato urindrio. Indicagbes, técnica e

complicagdes da nefrectomia, cistectomia e prostatectomia
Conteldos de Etica (em seminéarios)

o Aspectos éticos e legais da cirurgia baridtrica

o Aspectos técnicos e éticos das corregbes de malformagdes genitais
complexas

o Cirurgia de adequacdo do sexo no transexual: aspectos psicoldgicos,
juridicos e técnicos

o Realidade virtual e robdtica em cirurgia. Aonde chegamos e para
onde vamos?

o Saude e Espiritualidade: influéncias positivas e negativas da
religiosidade na saude do paciente
0 médico como paciente (A saude do médico)

o A morte e o morrer: diferentes visées filosoficas e religiosas do
mesmo processo

o Ortotandsia, eutandsia e distandsia: conceitos, legislacdo e prdtica
no Brasil e no mundo

o Grupo de Atendimento a Enlutados da Sociedade de Tanatologia de
Minas Gerais: uma experiéncia de sucesso

o Honordrios médicos, saldrios e obrigacgdes tributdrias: a relacéo do
meédico e o dinheiro
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o Principais causas de erro médico e processos ético-profissionais nas
diversas especialidades cirurgicas

METODO (AULA TEORICA, AULA PRATICA, SEMINARIO, GD, TRABALHO DE CAMPO, ETC.).
DETALHAR: VER ANEXO 2

® Atividade cirdrgica no Anexo Borges da Costa (cirurgia ambulatorial nivel 1)

® Grupos de discussdo nos consultorios do Anexo Borges da Costa (mini-GDs pré-
atendimento)

e Atividade cirurgica no Hospital Jodo XXIII e/ou no Hospital Risoleta Tolentino Neves
(ambulatorio de sutura; rodizio 3 X 1)

® Pratica em Enfermaria (grupos de discussdao e acompanhamento de casos clinicos)

e Sessdes com pequenos videos de atos cirdrgicos no Laboratério Interativo de
Imagens (e/ou durante aulas expositivas).

e Estudo individual orientado

® Aulas expositivas, seminarios e painéis nas dependéncias da FM-UFMG.

2 TURNOS

MODULO CIRURGIA AMBULATORIAL:

SEGUNDA-FEIRA | TERGA-FEIRA | QUINTA-FEIRA SEXTA-FEIRA

8:00 as 12:00h

Cirurgia Amb Nivel Il Al1,A2 B1,B2 C1,C2 D1,D2

13:00 as 17:00h
Cirurgia Amb Nivel Il A3,A4 B3,B4 C3,C4 D3,D4

MODULO CLINICA CIRURGICA:

* rodizio
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SEGUNDA-FEIRA | TERGA-FEIRA | QUINTA-FEIRA SEXTA-FEIRA

8:00 as 10:30h

Enfermaria *

Cir. Geral e digestiva C1 D1 Al B1
Cir. Pediatrica Cc2 D2 A2 B2
Cir. Uroldgica Cc3 D3 A3 B3
Cir. Cabega/Pescogo Cc4 D4 A4 B4
11:00 as 12:00h

Aula Tedrica/ Sessio ClacC4 D1aD4 Ala A4 Bl aB4
de video

CENARIO DE ENSINO-APRENDIZAGEM:

® Ambulatério Borges da Costa (Sala de cirurgia ambulatorial)

e Ambulatério de sutura do Hospital Jodo XXIll e/ou do Hospital Risoleta
Tolentino Neves

e Enfermaria do Hospital das Clinicas da UFMG

® Laboratério Interativo de Imagens

e Salas de aula da FM-UFMG

INFRA-ESTRUTURA FiSICA NECESSARIA:

Criacao de Banco de Imagens do Departamento de Cirurgia da FM-UFMG

Criacdo do Laboratdrio Interativo de Imagens (3dudio-visual), com a aquisicdo de
equipamentos de votagdo/avaliacdo e software para viabilizar interatividade
Disponibilizacdo de pequenas salas proximas as enfermarias para discussdo de casos
clinicos, evitando a utilizacdo das salas de evolucdo e prescricdo (29, 62, 82 e 92
andar)

AVALIAGCAO (FORMATIVA, SOMATIVA, AVALIACAO DE DESEMPENHO, ETC):

Prova Pratica no Mddulo de Cirurgia Ambulatorial — 20 pontos

Portfélio ou Relatério consubstanciado e reflexivo com o relato dos casos
acompanhados pelo estudante nas enfermarias do Hospital das Clinicas e os
respectivos aprendizados — 20 pontos

Provas tedrico-praticas com questées de casos clinicos (Mddulo de Clinica Cirurgica)
— 2x 20 pontos

Seminarios de avaliacdo apresentados pelos estudantes com temas de Etica em
Cirurgia; Apresentagao de um caso clinico selecionado — 2 x 10 pontos

Conceito (comportamento e postura no ambulatdrio) — 10 pontos
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REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (BIBLIOGRAFIA BASICA — em negrito — E COMPLEMENTAR):

e FONSECA FP, SAVASSI-ROCHA PR. Cirurgia Ambulatorial. Rio de janeiro: Editora
Guanabara-Koogan, 1999. 667 p.

e WAY LN. Diagnéstico e Tratamento em Cirurgia. Guanabara-Koogan, Rio de Janeiro, 11°
Ed. 2004.

e PETROIANU A, MIRANDA ME, OLIVEIRA RG. Blackbook Cirurgia. Editora Blackbook, Belo
Horizonte, 2008, 12 edi¢ao, 736p.

e MONTEIRO ELC, SANTANA E: TECNICA CIRURGICA: Editora Guanabara Koogan, Rio de
Janeiro, 2006.

® PETROIANU A. Terapéutica Cirurgica. MEDSI, Rio de Janeiro, 2001.
e SABISTON DC. Tratado de Cirurgia. Elsevier, Rio de Janeiro, 17% Ed. 2005, vols. | e Il.

e SCWARTZ SI. Principios de Cirurgia. Mc Graw Hill, 6. Ed. 1996, vols. | e II.

® RODRIGUES MAG, CORREIA MITD, SAVASSI-ROCHA PR. Fundamentos em Clinica Cirurgica.
Coopmed, Belo Horizonte, 2006.

e PORCARO-SALLES JM, VICENTE LCC, FREIRE ARS. Cancer de Boca — Uma visdo
Multidisciplinar. Coopmed, Belo Horizonte, 2007.

e CASTRO LP, COELHO LGV. Gastroenterologia. MEDSI, Rio de Janeiro, 2004, vols. 1 e Il

e HOLDER & ASCHCRAFT. Pediatric Surgery. Elsevier-Sawders, Philadelphia, 4a Ed. 2004.

e GOFFI F S — Bases AnatOmicas, Fisiopatoldgicas e Técnicas da Cirurgia - 42 Edicdo, Editora
Atheneu, 2001.

* MADDEN JL — Atlas de Técnica em Cirurgia, 22 Edicdo, Editora Roca, 1987.

CORPO DOCENTE:

RELACAO PROFESSOR/ESTUDANTE PARA CADA UMA DAS ATIVIDADES PREVISTAS:
e 1 professor para 10 estudantes nas atividades praticas (cirurgia ambulatorial; enfermaria)
e 1 professor para 40 estudantes (seminarios, aulas tedricas e aulas no Laboratério interativo

de imagens)

PERFIL DOS DOCENTES:
Professores cirurgides com atuacdo nas areas de Cirurgia Geral e Digestiva, Cirurgia Pediatrica,

Cirurgia de Cabeca e Pescogo e Cirurgia Uroldgica.
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CAPACITAGAO DOS ATUAIS PROFESSORES:

Emprego do Moodle (Minha UFMG) para ampliar o contato professor-estudante
Treinamento em montagem de sessdes e avaliagdes interativas com o uso de softwares e
equipamentos apropriados

Treinamento em montagem de video-conferéncias e apresentacdes a distancia, e demais
demandas para emprego de recursos EAD

Capacitagdo em avaliagdo formativa e somativa

ESTRATEGIAS PARA INTEGRACAO HORIZONTAL E VERTICAL COM DEMAIS DISCIPLINAS/
ESTAGIOS:

1-

Integracdo Ciclo Basico e Ciclo Profissional — Os professores do Departamento de Cirurgia

poderiam participar de Painéis ou Mesas Redondas programadas com antecedéncia (no
inicio do periodo letivo) e gostaria de contar com os professores do ICB em atividades
semelhantes a serem desenvolvidas durante suas disciplinas e estagios. (ver sugestdes de
conteudos integradores em anexo). VER ANEXO 3

Integracdo com outras disciplinas do 72 Periodo:

a) Com as disciplinas clinicas (Pediatria IV, Clinica Médica IV, Obstetricia Basica).
Programar Painéis ou Mesas Redondas, com seguintes assuntos (sugestdes):
e Doenca por refluxo gastroesofagico (Quadro clinico e complicacdes,

Diagndstico, Tratamento clinico, Particularidades da crianca, Tratamento
cirurgico)
e Ulcera péptica gastroduodenal (Quadro clinico e complicagdes, Diagndstico,

Tratamento clinico, Particularidades da crianga, Tratamento cirurgico)
e Doenca de Chagas (Epidemiologia, Diagndstico, Complicagdes, Tratamento

clinico - fase aguda e cardiopatia chagasica, Tratamento endoscdpico-cirurgico
do megaeso6fago, Tratamento cirdrgico do megacdlon)

e QObesidade (Epidemiologia, Definicdao e classificacdo, Mecanismo da fome,
Causas e fisiopatologia, Obesidade e gravidez, Tratamento e abordagem
psicoldgica, Cirurgia bariatrica)

e Hipertireoidismo (Conceito e causas, Quadro clinico, Complicacdes, Tratamento

conservador, Tratamento cirurgico)
e Derrame pleural (Causas, Fisiopatologia, Diagnodstico, Tratamento clinico,

Tratamento cirurgico)
e Litiase e Infeccdo urinaria (Fisiopatologia, Sintomatologia e propedéutica

uroldgica, Tratamento clinico, Tratamento cirurgico)
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b) Com a Geriatria. Programar Painéis e Mesas Redondas, com seguintes assuntos
(sugestodes):
e Abordagem multidisciplinar do paciente idoso (principios da geriatria e da

gerontologia, abordagem neuro-psiquidtrica, bases da cirurgia geridtrica,
atendimento fisioterapico e ocupacional, papel da assisténcia social em
geriatria, papel e formacdo de cuidadores)

3- Integracdo com outras disciplinas/estagios

a) Cirurgia | e Il. Programar Sessdes Interativas Periddicas com: revisdao das técnicas de
procedimentos cirdrgicos bdsicos (suturas, curativos, enfaixamentos, puncdes,
cateterismos etc.)

b) Estagio de Atencdo Primaria Integrada. Viabilizar que o estagiario acompanhe, agende

e realize procedimentos ambulatoriais em seu paciente atendido na UBS.

POSSIBILIDADE DE OFERTA DA/O DISCIPLINA/ESTAGIO COMO FORMAGAO COMPLEMENTAR
PARA OUTROS CURSOS. ESPECIFICAR:

Considerando a especificidade das atividades desenvolvidas nas disciplinas do CIR e da
falta de informacdo relacionada a essa oferta (pré-requisitos, avaliacdo etc.), o grupo
operativo ndo vé essa possibilidade no momento.

OUTRAS NECESSIDADES OU SUGESTOES:

e Apods fechamento da matriz e o detalhamento das atividades curriculares, sugerimos
agendar reunides entre as disciplinas/departamentos por periodos para viabilizar a
distribuicdo das atividades na grade e facilitar a definicdo das atividades integradoras.

® Sugerimos avaliar posteriormente a criacdo de coordenacdo por periodos.

PROFESSORES/ESTUDANTES ENVOLVIDOS NO DETALHAMENTO DESSA ATIVIDADE:

Prof. Antonio Lacerda Filho

Prof. Daniel Xavier Lima

Prof. Luis Ronaldo Alberti

Prof. Marcelo Eller Miranda

Prof. Marcelo Dias Sanches

Prof. Marco Antonio Gongalves Rodrigues
Prof. Marco Tulio Costa Diniz

Prof. Rodrigo Gomes da Silva

Profa. Maria Isabel Toulson Davisson Correia
Profa. Soraya Rodrigues de Almeida Sanches
Profa. Vivian Resende
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REESTRUTURAGAO DAS ATIVIDADES DO CURSO MEDICO
CARACTERIZAGAO DAS DISCIPLINAS E ESTAGIOS DA NOVA MATRIZ CURRICULAR
GRUPO OPERATIVO DE CIRURGIA (GRUPO 10)

CODIGO DA DISCIPLINA ATUAL: CIR3 e CIR1

NOME ATUAL: Clinica Cirurgica e Técnica Cirurgica (ver Anexo 1)

NOVO NOME: Cirurgia IV

CARGA HORARIA ATUAL: 135 horas

NOVA CARGA HORARIA: 75 horas

PERIODO ATUAL: 92 e 52 periodos

NOVO PERIODO: 8 2 periodo

EMENTA

Aspectos clinicos, epidemioldgicos, fisiopatolégicos e condutas propedéutico-terapéuticas nas
principais afecc¢oOes cirurgicas. Articulacdo dos diferentes niveis de atencdo a saude do paciente
cirdrgico.

PRE-REQUISITOS (ESPECIFICAR CONTEUDOS E, SE POSSIVEL, DISCIPLINAS):

e  Cirurgia lll

OBJETIVOS DE APRENDIZAGEM (CONHECIMENTOS, HABILIDADES, ATITUDES):

Objetivos Gerais:

Os objetivos gerais sdo oferecer conhecimento e habilidade com enfoque em:

® Principais afecgbes cirurgicas de maior complexidade, abordando aspectos clinico-
epidemio-patolégicos e recursos propedéuticos e terapéuticos clinicos e cirdrgicos.

® Fundamentos clinico-cirurgicos em: Cirurgia Geral e Digestiva, Toracica, Cardiovascular e
Neuroldgica.

Objetivos de Aprendizagem:

Ao término do curso o estudante devera:

® Conhecer os principais fundamentos clinico-cirurgicos em Cirurgia Geral e
Digestiva, Toracica, Cardiovascular e Neuroldgica
e Diagnosticar e conduzir as afec¢des cirdrgicas mais prevalentes
o Conhecer os aspectos clinicos, epidemioldgicos e fisiopatoldgicos das
principais afeccbes cirurgicas, incluindo seus sinais e sintomas e os
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principais exames complementares indicados no seu diagndstico
Ser capaz de coletar a histdria do paciente (anamnese) e de detectar, ao
exame fisico, as principais alteraces relacionadas as afecgdes cirurgicas,
incluindo exame vascular periférico e exame neuroldgico
Solicitar e interpretar o0s resultados dos principais exames
complementares e correlaciona-los com o exame clinico
Indicar e contra-indicar as propedéuticas invasivas (laparoscopia,
bidpsias etc.) no diagndstico de doengas intraperitoneais e
estadiamento de afeccdes cirlurgicas neoplasicas
Optar pelo tratamento clinico pré-operatério ou exclusivo nos casos
cabiveis
Indicar o tratamento cirurgico das principais afec¢des cirurgicas
Fazer avaliacdo clinica pré-operatéria do paciente e saber como definir
seu risco cirurgico
Definir o momento operatério ideal, com base no conhecimento da
evolugdo da doenga e das condigdes clinicas do paciente

= Diferenciar as abordagens cirdrgicas eletivas programadas,

eletivas priorizadas, urgentes e emergentes

Conduzir clinicamente e assistir o paciente no pds-operatério,
diagnosticando e tratando as principais complicacOes peri-operatérias
Conhecer as técnicas de resseccdes esofagicas e suas reconstrucdes
(esofagogastroplastia e esofagocoloplastia)
Conhecer as técnicas de resseccOes gastricas (gastrectomias) e
reconstrucoes (gastroduodenostomia e gastrojejunostomia), emprega-
das no tratamento do cancer gastrico (extensdo da gastretomia,
linfadenectomia, acesso terapéutico), sabendo indica-las e tratar suas
complicag¢des (sindromes pds-gastrectomias)
Dominar as indicacdes das gastrostomias e jejunostomias, conhecendo
suas diferentes técnicas e suas eventuais complica¢Oes, além de saber
justificar sua necessidade e preparar o paciente para manusea-las
Saber abordar um paciente que sera submetido a uma colostomia,
discutir sua necessidade, orienta-lo
Dominar as indicagdes, tipos e técnicas de colectomia, assim como as
diferentes possibilidades de reconstrucdo do transito digestivo no
primeiro ou em um segundo tempo
Conhecer as vias convencional, endoscépica e videolaparoscdpica das
cirurgias das vias biliares, sabendo indica-las, orientar e esclarecer os
pacientes que a elas serdao submetidos
Conhecer a segmentacao hepatica e saber as indicagdes, técnicas e
complicacdes das hepatectomias e das pancreatectomias
Indicar a necessidade de cirurgia para hipertensao portal, conhecer suas
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diferentes técnicas e suas possiveis complicacdes

Saber abordar um paciente com afeccées que sejam beneficiadas por
meio de esplenectomia total ou subtotal, conhecendo seus tempos
operatorios e as vantagens da esplenose cirurgica

Saber indicar e realizar puncdo, bidpsia e drenagem pleural, e conhecer
as diferentes vias de acesso ao térax

Conhecer as técnicas de cirurgia arterial e venosa, suas indicacdes e
complicagdes, além de saber abordar as varizes de membros inferiores
Ter conhecimentos dos principios técnicos da cirurgia cardiaca, de
circulacdo extra-corpodrea e de anticoagulacdo, além de conhecer suas
principais complicagdes

Saber empregar corretamente o raciocinio clinico no diagndstico das
principais afec¢Ges neurologicas

Conhecer os principios e fundamentos da Neurocirurgia, em especial no
tratamento da hipertensdo intracraniana, nas lesGes vasculares do
sistema nervoso central e na hérnia de disco

Adotar postura ética, respeitando o paciente e mantendo-o informado
em relacdo a sua condicdo clinica e a terapéutica proposta, construindo
uma relacdo médico-paciente madura e consistente

Assumir postura ética com os colegas e demais profissionais da saude
envolvidos nos cuidados e tratamento dos pacientes cirurgicos
Reconhecer a organizagdo, respeitar as normas e o regimento do
Hospital das Clinicas, zelando pelo patrimonio publico e pela seguranga
de todos

CIRURGIA IV E AS DIRETRIZES CURRICULARES NACIONAIS (assinalamos

em negrito as competéncias e habilidades que julgamos mais especificas dessa disciplina)

Art. 52 A formacdo do médico tem por objetivo dotar o profissional dos conhecimentos
requeridos para o exercicio das seguintes competéncias e habilidades especificas:

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

Il - atuar nos diferentes niveis de atendimento a saude, com énfase nos atendimentos
primario e secundario;

lll - comunicar-se adequadamente com os colegas de trabalho, os pacientes e seus
familiares;

IV - informar e educar seus pacientes, familiares e comunidade em relagdo a promogao da
saude, prevencgdo, tratamento e reabilitagdo das doengas, usando técnicas apropriadas de
comunicagao;

V - realizar com proficiéncia a anamnese e a conseqliente construgdo da histéria clinica, bem
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como dominar a arte e a técnica do exame fisico;

VI - dominar os conhecimentos cientificos basicos da natureza biopsicosocio-ambiental
subjacentes a pratica médica e ter raciocinio critico na interpretacio dos dados, na
identificacdo da natureza dos problemas da pratica médica e na sua resolugao;

VII - diagnosticar e tratar corretamente as principais doengas do ser humano em todas as
fases do ciclo biolégico, tendo como critérios a prevaléncia e o potencial mérbido das
doencas, bem como a eficacia da acao médica;

VIl - reconhecer suas limitacdes e encaminhar, adequadamente, pacientes portadores de
problemas que fujam ao alcance da sua formacéao geral;

IX - otimizar o uso dos recursos propedéuticos, valorizando o método clinico em todos seus
aspectos;

X - exercer a medicina utilizando procedimentos diagndsticos e terapéuticos com base em
evidéncias cientificas;

Xl - utilizar adequadamente recursos semioldgicos e terapéuticos, validados
cientificamente, contemporaneos, hierarquizados para aten¢dao integral a saude, no
primeiro, segundo e terceiro niveis de atencdo;

XIl - reconhecer a satide como direito e atuar de forma a garantir a integralidade da
assisténcia entendida como conjunto articulado e continuo de agdes e servigos preventivos
e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em todos os niveis de
complexidade do sistema;

XIll - atuar na prote¢do e na promogdo da saude e na preveng¢ao de doengas, bem como no
tratamento e reabilitagdo dos problemas de saiide e acompanhamento do processo de
morte;

XIV - realizar procedimentos clinicos e cirturgicos indispensaveis para o atendimento
ambulatorial e para o atendimento inicial das urgéncias e emergéncias em todas as fases
do ciclo biolégico;

XV - conhecer os principios da metodologia cientifica, possibilitando-lhe a leitura critica de
artigos técnico-cientificos e a participagao na produgdo de conhecimentos;

XVI - lidar criticamente com a dindmica do mercado de trabalho e com as politicas de
saude;

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

XVIII - cuidar da prépria saude fisica e mental e buscar seu bem-estar como cidadao e
como médico;

XIX - considerar a relagao custo-beneficio nas decis6es médicas, levando em conta as reais
necessidades da populagao;

XX - ter visdo do papel social do médico e disposicdo para atuar em atividades de politica e
de planejamento em saude;

XXI - atuar em equipe multiprofissional; e

XXII - manter-se atualizado com a legislagdo pertinente a saude.

Paragrafo Unico. Com base nestas competéncias, a formacdo do médico devera contemplar
o sistema de saude vigente no pais, a atencdo integral da saide num sistema regionalizado e
hierarquizado de referéncia e contra-referéncia e o trabalho em equipe.

Art. 62 Os conteldos essenciais para o Curso de Graduacdo em Medicina devem estar
relacionados com todo o processo saude-doenca do cidaddo, da familia e da comunidade,
integrado a realidade epidemioldgica e profissional, proporcionando a integralidade das

23/05/2014




acdes do cuidar em medicina. Devem contemplar:

| - conhecimento das bases moleculares e celulares dos processos normais e alterados, da
estrutura e funcdo dos tecidos, drgaos, sistemas e aparelhos, aplicados aos problemas de
sua pratica e na forma como o médico o utiliza;

Il - compreensdo dos determinantes sociais, culturais, comportamentais, psicolégicos,
ecoldgicos, éticos e legais, nos niveis individual e coletivo, do processo saude-doenca;

Il - abordagem do processo satde-doenca do individuo e da populagdao, em seus multiplos
aspectos de determinagdo, ocorréncia e intervengao;

IV - compreensdo e dominio da propedéutica médica — capacidade de realizar historia
clinica, exame fisico, conhecimento fisiopatoldgico dos sinais e sintomas; capacidade
reflexiva e compreensdo ética, psicolégica e humanistica da relagdo médico-paciente;

V - diagndstico, progndstico e conduta terapéutica nas doengas que acometem o ser
humano em todas as fases do ciclo bioldgico, considerando-se os critérios da prevaléncia,
letalidade, potencial de prevencdo e importancia pedagodgica; e

VI - promocdo da saude e compreensdo dos processos fisioldgicos dos seres humanos —
gestacdo, nascimento, crescimento e desenvolvimento, envelhecimento e do processo de
morte, atividades fisicas, desportivas e as relacionadas ao meio social e ambiental.

CONTEUDO PROGRAMATICO (ESPECIFICAR TAMBEM O CONTEUDO DE ETICA MAIS APROPRIADO
A SER DESENVOLVIDO DE MANEIRA INTENCIONAL E SISTEMATICA DURANTE ESSA ATIVIDADE):

e Cirurgia Digestiva — Cancer de Es6fago. Epidemiologia, exame clinico e exames

complementares diagndsticos. Fundamentos, beneficios, limitagdes e complicacGes
das principais técnicas cirurgicas empregadas em seu tratamento.
e (Cirurgia Digestiva — Cancer de Estobmago. Epidemiologia, exame clinico e

exames complementares diagndsticos. Fundamentos, beneficios, limitacdes e
complicacdes das principais técnicas cirdrgicas empregadas em seu tratamento.
e (Cirurgia Digestiva — Carcinoma Colorretal e suas Lesdes Pré-cancerosas.

Epidemiologia, exame clinico e exames complementares diagndsticos.
Fundamentos, beneficios, limitacbes e complicacdes das principais técnicas
cirurgicas empregadas em seu tratamento.

e (Cirurgia Digestiva — Cancer de Vias Biliares e Pancreas. Epidemiologia, exame

clinico e exames complementares diagndsticos. Fundamentos, beneficios,
limitagdes e complicagdes das principais técnicas cirurgicas empregadas em seu
tratamento.

e Cirurgia Digestiva — Tumores do Figado. Epidemiologia, exame clinico e exames

complementares diagndsticos. Fundamentos, beneficios, limitagdes e complicacdes
das principais técnicas cirurgicas empregadas em seu tratamento.
e (Cirurgia Digestiva — Hipertensao Porta. Epidemiologia, exame clinico e exames

complementares diagndsticos. Fundamentos, beneficios, limitagdes e complicacGes
das principais técnicas cirurgicas empregadas em seu tratamento.
e Cirurgia Digestiva — Cirurgia do Baco. Principais indicagdes de esplenectomia

(total e subtotal) e suas conseqiiéncias.
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® Transplantes de 6rgdos — IndicagOes e preparo dos pacientes

e Transplantes de drgdos — Diagndstico de morte encefdlica e cuidados com o

doador

e (Cirurgia Toracica — Derrame pleural: maligno e empiema. Puncdo, bidpsia e

drenagem pleural
e (Cirurgia Toracica — Cancer do Pulm3o. Vias de acesso ao tdrax: toracotomia e

toracoscopia
e Cirurgia Toracica — Doencas do Mediastino: mediastinite e tumores

e (Cirurgia Cardiovascular — AfeccOes venosas e arteriais periféricas mais

prevalentes
e (Cirurgia Cardiovascular — Doencas cardiacas congénitas mais prevalentes.

Principios da Cirurgia Cardiaca
e Cirurgia Cardiovascular — Doencas cardiacas valvulares e isquémicas. Principais

complicacdes da Cirurgia Cardiaca
® Neurocirurgia — Raciocinio clinico no diagndstico neurolégico

e Neurocirurgia — Hipertensao intracraniana

e Neurocirurgia — Lesdes vasculares do Sistema Nervoso Central

e Neurocirurgia — Lesdes de nervos periféricos. Lombalgia e Hérnia de Disco

e Conteudos de ética (em seminarios)

o Esterilizagdo e infertilidade na dtica dos direitos reprodutivos
Terapia genética, ética e cirurgia

Técnicas cirurgicas e aspectos éticos da cirurgia fetal

Uso de células tronco: perspectivas, avangos e aspectos ético-legais

o O O O

Aspectos éticos do transplante de 6rgdos com doadores caddveres e

doadores vivos

o Como se organiza a classe médica? Quais as principais lutas da
categoria e como deveriamos encaminhd-las?

o Como proceder diante da alegagdo de erro médico?

o Por que a cirurgia pldstica e de urgéncia é téo reclamada?

o Como se prevenir de processos ético-profissionais? E os sequros
meédicos, valem a pena?

o O médico na midia: como se comportar?

o Publicidade médica: aspectos positivos, aspectos legais e limites da

ética

METODO (AULA TEORICA, AULA PRATICA, SEMINARIO, GD, TRABALHO DE CAMPO, ETC.).
DETALHAR: VER ANEXO 2

® Pratica em Enfermaria (discussao e acompanhamento de casos clinicos)
e SessGes de videos de atos cirdrgicos no Laboratério Interativo de Imagens (Data-
Show e Projetor)
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e Estudo individual orientado
® Aulas expositivas, painéis e seminarios nas dependéncias da FM-UFMG

1 TURNO
MODULO CLINICA CIRURGICA:

SEGUNDA-FEIRA | TERCA-FEIRA | QUINTA-FEIRA SEXTA-FEIRA

13:00 as 15:30h

Enfermaria *

Cir. Geral e digestiva Cc1 D1 Al B1
Cir. Cardiovascular Cc2 D2 A2 B2
Cir. Toracica C3 D3 A3 B3
Cir. Neuroldgica ca D4 A4 B4
16:00 as 17:00h

Aula Tedrica/ Sessdo ClacC4 D1aD4 AlaA4d Bl aB4
de video

CENARIO DE ENSINO-APRENDIZAGEM:

® Enfermaria do Hospital das Clinicas da UFMG
® laboratério de imagens da FM-UFMG
e Salas de aula da FM-UFMG.

INFRA-ESTRUTURA FiSICA NECESSARIA:

® (Criacdo de Banco de Imagens do Departamento de Cirurgia da FM-UFMG

e C(Criacdo do Laboratério Interativo de Imagens (dudio-visual), com a aquisicdo de
equipamentos de votacdo/avaliacdo e software para viabilizar interatividade

® Disponibilizagcdo de pequenas salas proximas as enfermarias para discussdao de casos
clinicos, evitando a utilizacdo das salas de evolucdo e prescricdo (29, 62, 82 e 92
andar)

AVALIAGCAO (FORMATIVA, SOMATIVA, AVALIACAO DE DESEMPENHO, ETC):

e Portfélio ou Relatério consubstanciado e reflexivo com o relato dos casos
acompanhados pelo estudante nas enfermarias do Hospital das Clinicas e os
respectivos aprendizados — 30 pontos

® Provas tedrico-praticas com questdes de casos clinicos (Mddulo de Clinica Cirargica)
— 2 x 25 pontos

e Seminarios de avaliacdo apresentados pelos estudantes com temas de Etica em
Cirurgia; Apresentagao de um caso clinico selecionado — 2 x 10 pontos
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REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (BIBLIOGRAFIA BASICA — negrito — E COMPLEMENTAR):

e WAY LN. Diagnéstico e Tratamento em Cirurgia. Guanabara-Koogan, Rio de Janeiro, 11°.
Ed. 2004.

e PETROIANU A, MIRANDA ME, OLIVEIRA RG. Blackbook Cirurgia. Editora Blackbook, Belo
Horizonte, 2008, 12 edigdo, 736p.

e MONTEIRO ELC, SANTANA E: TECNICA CIRURGICA: Editora Guanabara Koogan, Rio de
Janeiro, 2006.

® PETROIANU A. Terapéutica Cirurgica. MEDSI, Rio de Janeiro, 2001.
e SABISTON DC. Tratado de Cirurgia. Elsevier, Rio de Janeiro, 17% Ed. 2005, vols. | e Il.

e SCWARTZ SI. Principios de Cirurgia. Mc Graw Hill, 6. Ed. 1996, vols. | e Il.

® RODRIGUES MAG, CORREIA MITD, SAVASSI-ROCHA PR. Fundamentos em Clinica Cirurgica.
Coopmed, Belo Horizonte, 2006.

e CASTRO LP, COELHO LGV. Gastroenterologia. MEDSI, Rio de Janeiro, 2004, vols. 1 e Il.

e GOFFI F S — Bases AnatOmicas, Fisiopatoldgicas e Técnicas da Cirurgia - 42 Edicdo, Editora
Atheneu, 2001.

* MADDEN JL — Atlas de Técnica em Cirurgia, 22 Edicdo, Editora Roca, 1987.

CORPO DOCENTE:

RELAGCAO PROFESSOR/ESTUDANTE PARA CADA UMA DAS ATIVIDADES PREVISTAS:

e 1 professor para 10 estudantes nas atividades praticas (enfermaria)
e 1 professor para 40 estudantes (seminarios, aulas tedricas e aulas no Laboratério interativo
de imagens)

PERFIL DOS DOCENTES:

Professores cirurgiées com atuacgdo nas areas de Cirurgia Geral e Digestiva, Cirurgia Toracica,
Cirurgia Cardiovascular e Neurocirurgia.

CAPACITAGAO DOS ATUAIS PROFESSORES:

® Emprego do Moodle (Minha UFMG) para ampliar o contato professor-estudante

e Treinamento em montagem de sessdes e avaliagdes interativas com o uso de softwares e
equipamentos apropriados

e Treinamento em montagem de video-conferéncias e apresentagdes a distancia, e demais
demandas para emprego de recursos EAD
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e (Capacitacdo em avaliacdo formativa e somativa

ESTRATEGIAS

PARA INTEGRAGAO HORIZONTAL E  VERTICAL COM DEMAIS

DISCIPLINAS/ESTAGIOS:

1- Integracdo Ciclo Basico e Ciclo Profissional — Os professores do Departamento de Cirurgia

poderiam participar de Painéis ou Mesas Redondas programadas com antecedéncia (no

inicio do periodo letivo) e gostaria de contar com os professores do ICB em atividades

semelhantes a serem desenvolvidas durante suas disciplinas e estagios. (ver sugestdes de

conteudos integradores em anexo). VER ANEXO 3

2- Integracdo com outras disciplinas do 82 Periodo:

a) Com as disciplinas clinicas (Pediatria V, Clinica Médica V, Atencdo Primaria a Saude da

Mulher). Programar Painéis ou Mesas Redondas, com seguintes assuntos (sugestdes):

Desnutricao (Perfil da desnutri¢do no Brasil, Desnutricdo e Cancer, Identificagao
e avaliagdo do desnutrido, Intervencdo na familia e na comunidade,
Desnutrigao e Cirurgia)

Neoplasias do aparelho digestivo (Aspectos epidemioldgicos, aspectos

genéticos e moleculares aplicados a gastroenterologia, Tratamento
quimioterapico, Abordagem terapéutica das metastases hepaticas, Tratamento
especializado da dor cronica)

Esquistossomose (Aspectos epidemiolégicos, Tratamento clinico (fase aguda),

ComplicacGes da forma hepato-esplénica, Op¢Ges terapéuticas na hipertensao
porta, Tratamento da ascite)
Derrame pleural (Definicdo e classificacdo, Etiologia e fisiopatologia, Quadro

clinico e diagndstico, Tratamento e fisioterapia)
Varizes de membros inferiores (Definicdo e classificacdo, Diagnostico,

Complicac¢Ges, Prevencdo, Principais op¢Ges terapéuticas)

b) Com a Saude Mental em Cuidados Primarios. Programar Painéis ou Mesas Redondas,

com seguintes assuntos (sugestoes):

Assisténcia psicologica ao paciente oncoldgico (A fenomenologia do adoecer,

Qualidade de vida, Adaptacdo e enfrentamento, O doente terminal)
Aspectos psicoldgicos e bioéticos do transplante de drgdos e tecidos (Avaliacao

psicoldgica, Assisténcia psicolégica pré-transplante, Fases do transplante
pediatrico e papel do psicélogo infantil)

POSSIBILIDADE DE OFERTA DA/O DISCIPLINA/ESTAGIO COMO FORMAGAO COMPLEMENTAR
PARA OUTROS CURSOS. ESPECIFICAR:
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Considerando a especificidade das atividades desenvolvidas nas disciplinas do CIR e da
falta de informacdo relacionada a essa oferta (pré-requisitos, avaliacdo etc.), o grupo
operativo ndo vé essa possibilidade no momento.

OUTRAS NECESSIDADES OU SUGESTOES:

e Apé6s fechamento da matriz e o detalhamento das atividades curriculares, sugerimos
agendar reunides entre as disciplinas/departamentos por periodos para viabilizar a
distribuicao das atividades na grade e facilitar a defini¢ao das atividades integradoras.

® Sugerimos avaliar posteriormente a criacdo de coordenacgdo por periodos.

PROFESSORES/ESTUDANTES ENVOLVIDOS NO DETALHAMENTO DESSA ATIVIDADE:

Prof. Antbnio Lacerda Filho

Prof. Daniel Xavier Lima

Prof. Luis Ronaldo Alberti

Prof. Marcelo Eller Miranda

Prof. Marcelo Dias Sanches

Prof. Marco Antonio Gongalves Rodrigues
Prof. Marco Tulio Costa Diniz

Prof. Rodrigo Gomes da Silva

Profa. Maria Isabel Toulson Davisson Correia
Profa. Soraya Rodrigues de Almeida Sanches
Profa. Vivian Resende
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REESTRUTURAGAO DAS ATIVIDADES DO CURSO MEDICO
CARACTERIZAGAO DAS DISCIPLINAS E ESTAGIOS DA NOVA MATRIZ CURRICULAR
GRUPO OPERATIVO DE CIRURGIA (GRUPO 10)

CODIGO DA DISCIPLINA ATUAL: CIR004

NOME ATUAL: Internato de Clinica Cirurgica

NOVO NOME: Estagio em Clinica Cirurgica

CARGA HORARIA ATUAL: 330 horas

NOVA CARGA HORARIA: 300 horas

PERIODO ATUAL: 11°./12°. periodos

NOVO PERIODO: 10°. periodo

EMENTA

Treinamento em servico, com o objetivo de prestar assisténcia médica, no pré, per e pos-
operatorio, a pacientes admitidos para tratamento cirurgico hospitalar, por meio e atividades
clinico-cirurgicas didrias e plantdes.

PRE-REQUISITOS (ESPECIFICAR CONTEUDOS E, SE POSSIVEL, DISCIPLINAS):
Cirurgia IV

OBJETIVOS DE APRENDIZAGEM (CONHECIMENTOS, HABILIDADES, ATITUDES):

Objetivos Gerais:

Os objetivos gerais sao oferecer conhecimento e habilidade em:

*  Assisténcia médica pré, per e pds-operatdria a pacientes com afecg¢des cirdrgicas

* Assisténcia a intercorréncias médicas a pacientes internados (em regime de
plantdo)

Relacionamento profissional com outros médicos e demais profissionais da saude
Relacdo médico-paciente-familiares, com enfoque técnico, psicoldgico, ético e

legal, com especificidade ao paciente cirurgico

Objetivos de Aprendizagem:

Ao término do Internato o estudante devera:

e Conhecer a importancia da relagdo cirurgido-paciente, da responsabilidade
profissional e dos aspectos médico-legais da pratica cirlrgica
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Estar apto a relacionar-se com os diversos profissionais de saude que atuam nos
ambulatdrios e nas enfermarias, em particular com os da enfermagem, sabendo
conviver com eles e respeita-los

Conhecer as demandas da urgéncia cirurgica e ser capaz de atender as de menor
complexidade (cateterismo venoso central, cateterismo vesical de alivio,
cateterismo nasogastrico e nasoentérico, pung¢des, drenagens, suturas, curativos
etc.)

Dominar as indicacGes e saber realizar puncdao abdominal e drenagem de colecao
intraperitoneal guiada por ultra-sonografia

Ser capaz de realizar a admissdao e prescricdo admissional do paciente em uma
enfermaria cirurgica, orientando-o em relacdo a rotina da Unidade e as condutas
iniciais tomadas

Estar apto a fazer o exame clinico didrio, registrando-o no prontuario médico,
destacando os dados na folha de evolucdo

Ser capaz de indicar e prescrever antibioticoprofilaxia, tromboprofilaxia e derivados
do sangue quando indicados

Saber auxiliar e instrumentar em procedimentos cirurgicos de pequeno e médio
porte

Ser capaz de se comportar adequadamente na sala cirurgica

Conhecer e saber prescrever os cuidados e preparos pré-operatorios imediatos,
além de estar apto a dar o apoio psicolégico aos pacientes nesse momento
Valorizar e conhecer os cuidados médicos pds-operatorios, sendo capaz de
prescrevé-los corretamente e de orientar adequadamente a enfermagem e demais
profissionais da saude em relagao a sua realizagao

Saber conscientizar os pacientes em relacdo aos beneficios de algumas condutas
pré-operatérias (interrupcdo do tabagismo, suporte nutricional etc.) e pés-
operatérias mediatas (inspiraces profundas, tosse, deambulacdo precoce, etc.)

Ser capaz de prestar assisténcia médica pds-operatéria, diagnosticar e tratar as
complicagdes cirurgicas

Conhecer os principais medicamentos empregados no pds-operatdrio, estando
apto a prescrevé-los

Saber prescrever dietas oral, enteral e parenteral no paciente cirurgico, com base
em suas necessidades caldrico-protéicas e no gasto energético

Saber calcular as necessidades didrias de agua, eletrdlitos e glicose dos pacientes e
o seu balanco hidrico e estar apto a prescrever a hidratacdo venosa pds-operatoria
Conhecer os principais exames realizados nos pacientes cirurgicos, sendo capaz de
indica-los e interpreta-los

Saber apresentar os casos clinicos aos demais colegas, durante visita aos doentes
ou em reunides clinico-cientificas

Conhecer as condutas propedéutico-terapéuticas nas principais afec¢des cirdrgicas
Comportar-se adequadamente no plantdao hospitalar, respeitando os horarios de
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entrada e saida, sabendo priorizar os atendimentos e registra-los da maneira
adequada

e Ser capaz de construir relagdo médico-paciente respeitosa e demonstrar interesse
e dedicacdo ao paciente

ESTAGIO EM CLINICA CIRURGICA E AS DIRETRIZES CURRICULARES

NACIONAIS (Assinalamos em negrito as competéncias e habilidades que julgamos mais

especificas dessa disciplina)

Art. 52 A formacdo do médico tem por objetivo dotar o profissional dos conhecimentos
requeridos para o exercicio das seguintes competéncias e habilidades especificas:

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

Il - atuar nos diferentes niveis de atendimento a saude, com énfase nos atendimentos
primario e secundario;

Il - comunicar-se adequadamente com os colegas de trabalho, os pacientes e seus
familiares;

IV - informar e educar seus pacientes, familiares e comunidade em relagdao a promocgdo da
saude, prevengdo, tratamento e reabilitacdo das doencas, usando técnicas apropriadas de
comunicagao;

V - realizar com proficiéncia a anamnese e a conseqliente construcdo da historia clinica, bem
como dominar a arte e a técnica do exame fisico;

VI - dominar os conhecimentos cientificos basicos da natureza biopsicosocio-ambiental
subjacentes a pratica médica e ter raciocinio critico na interpretagao dos dados, na
identificagdo da natureza dos problemas da pratica médica e na sua resolugao;

VII - diagnosticar e tratar corretamente as principais doengas do ser humano em todas as
fases do ciclo biolégico, tendo como critérios a prevaléncia e o potencial mérbido das
doencgas, bem como a eficacia da agdo médica;

VIl - reconhecer suas limitacdes e encaminhar, adequadamente, pacientes portadores de
problemas que fujam ao alcance da sua formacdo geral;

IX - otimizar o uso dos recursos propedéuticos, valorizando o método clinico em todos seus
aspectos;

X - exercer a medicina utilizando procedimentos diagndsticos e terapéuticos com base em
evidéncias cientificas;

Xl - utilizar adequadamente recursos semioldgicos e terapéuticos, validados
cientificamente, contemporaneos, hierarquizados para ateng¢do integral a saide, no
primeiro, segundo e terceiro niveis de atengdo;

Xll - reconhecer a saude como direito e atuar de forma a garantir a integralidade da
assisténcia entendida como conjunto articulado e continuo de agOes e servigos preventivos
e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em todos os niveis de
complexidade do sistema;

Xlll - atuar na protecao e na promogdo da saude e na prevencao de doengas, bem como no
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tratamento e reabilitacio dos problemas de saide e acompanhamento do processo de
morte;

XIV - realizar procedimentos clinicos e cirurgicos indispensaveis para o atendimento
ambulatorial e para o atendimento inicial das urgéncias e emergéncias em todas as fases do
ciclo biolégico;

XV - conhecer os principios da metodologia cientifica, possibilitando-lhe a leitura critica de
artigos técnico-cientificos e a participagdao na produgao de conhecimentos;

XVI - lidar criticamente com a dindmica do mercado de trabalho e com as politicas de saude;
XVII - atuar no sistema hierarquizado de saude, obedecendo aos principios técnicos e éticos
de referéncia e contra-referéncia;

XVIII - cuidar da propria saude fisica e mental e buscar seu bem-estar como cidaddo e como
médico;

XIX - considerar a relagdao custo-beneficio nas decisdes médicas, levando em conta as reais
necessidades da populacao;

XX - ter visdo do papel social do médico e disposicdo para atuar em atividades de politica e de
planejamento em saude;

XXI - atuar em equipe multiprofissional; e

XXII - manter-se atualizado com a legislagdo pertinente a satde.

Paragrafo Unico. Com base nestas competéncias, a formacdo do médico devera contemplar o
sistema de saude vigente no pais, a atencdo integral da saude num sistema regionalizado e
hierarquizado de referéncia e contra-referéncia e o trabalho em equipe.

Art. 62 Os conteudos essenciais para o Curso de Graduagdo em Medicina devem estar
relacionados com todo o processo salde-doenca do cidad3do, da familia e da comunidade,
integrado a realidade epidemioldgica e profissional, proporcionando a integralidade das agdes
do cuidar em medicina. Devem contemplar:

| - conhecimento das bases moleculares e celulares dos processos normais e alterados, da
estrutura e funcao dos tecidos, érgdos, sistemas e aparelhos, aplicados aos problemas de sua
pratica e na forma como o médico o utiliza;

Il - compreensao dos determinantes sociais, culturais, comportamentais, psicolégicos,
ecoladgicos, éticos e legais, nos niveis individual e coletivo, do processo satde-doenga;

Il - abordagem do processo satide-doenga do individuo e da populagdao, em seus muiltiplos
aspectos de determinacgdo, ocorréncia e intervencgao;

IV - compreensdo e dominio da propedéutica médica — capacidade de realizar historia
clinica, exame fisico, conhecimento fisiopatolégico dos sinais e sintomas; capacidade
reflexiva e compreensdo ética, psicolégica e humanistica da relagdo médico-paciente;

V - diagndstico, progndstico e conduta terapéutica nas doencas que acometem o ser
humano em todas as fases do ciclo bioldgico, considerando-se os critérios da prevaléncia,
letalidade, potencial de prevengdo e importancia pedagogica; e

VI - promocdo da saude e compreensdo dos processos fisioldgicos dos seres humanos —
gestacdo, nascimento, crescimento e desenvolvimento, envelhecimento e do processo de
morte, atividades fisicas, desportivas e as relacionadas ao meio social e ambiental.

CONTEUDO PROGRAMATICO (ESPECIFICAR TAMBEM O CONTEUDO DE ETICA MAIS APROPRIADO
A SER DESENVOLVIDO DE MANEIRA INTENCIONAL E SISTEMATICA DURANTE ESSA ATIVIDADE):
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Mads-formagdes digestdrias

Distopia testicular

Hérnias da parede abdomino-inguinal na crianga
Invaginacao intestinal e doenca de Hirschsprung
AfeccOes tiredideas

Neoplasias de cabeca e pescoco
Nédulos, cistos e adenopatias cervicais
Afeccdes esofdagicas

AfecgOes gastroduodenais

AfeccOes intestinais

Neoplasias de célon e reto

Doencgas orificiais

Afeccoes das vias biliares

AfecgOes pancreaticas

Afecgdes esplénicas

Tumores do figado

Hipertensao porta

Hérnias da parede abdominal

Hérnias inguino-femorais

Neoplasias de pulmao e mediastino
Doenga cardiacas cirurgicas

Doengas arteriais e venosas

Afecgdes prostaticas

Litiase urinaria e infeccdo urinaria
Neoplasias urolégicas

Cirurgia plastica reparadora

Abdome agudo inflamatério

Abdome agudo perfurativo

Abdome agudo obstrutivo

Abdome agudo isquémico

Hemorragia digestéria alta

Hemorragia digestéria baixa

Relacdo médico-paciente

Cirurgia ambulatorial (casos especiais de)
Transplante de drgaos

Cirurgia bariatrica

Detalhamento do conteudo programatico
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TODAS ATIVIDADES TEORICAS SERAO COM BASE EM APRESENTACAO DE CASOS CLINICOS, EM
SESSOES CONCOMITANTEMENTE COM A PATOLOGIA CLINICA, A ANATOMIA PATOLOGICA E O
DIAGNOSTICO POR IMAGEM, VERSANDO PREFERENCIALEMNTE SOBRE AS SEGUINTES AFECCOES
CIRURGICAS:

Cirurgia Eletiva

e Pediatrica
e (1) Mas-formacdes do trato digestério
o esofagicas
o intestinais
o anorretais

e (2) Distopia testicular, hérnias inguinais e mas-formacoes de parede abdominal
o distopia testicular
o hérnias inguinais
o hérnias umbilicais
o onfalocele ou gastrosquise

® (3) Invaginacdo intestinal e doenca de Hirschsprung
o invaginacdo intestinal
o doenca do Hirschsprung

® (Cabeca e Pescoco
e (4) Afeccdes tiredideas
o hiperplasia nodular coldide
o bdcio nodular
o bdécio difuso téxico
o neoplasia tiredidea

® (5) Neoplasia de cabeca e pescoco
o de laringe/faringe
o deboca
o de glandula salivar
o deface

® (6) Nodulos, cistos e adenopatias cervicais
o cisto tireoglosso
o nodulos cervicais
o adenopatia cervical

® Digestiva
e (7) Afeccbes esofdgicas
o megaesofago
o diverticulo de Zenker
o estenose caustica/corrosiva
o doenca por refluxo gastroesofagico
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o esofago de Barrett
o cancer de esofago

® (8) Afeccoes gastroduodenais
o Ulcera péptica
o neoplasia do estroma gastrointestinal (GIST)
o linfoma gastrico
o carcinoma gastrico inicial
o carcinoma gastrico avangado
® (9) AfeccOes intestinais
o doenga de Crohn
o retocolite ulcerativa
o megacolon téxico
o doenca diverticular do cdlon

® (10) Tumor de célon e reto
o podlipo colorretal
o cancer do célon direito
o cancer retal (excisdo total do mesorreto)

e (11) Doencas orificiais
o hemorrdida
o infeccBes de pele e tecidos moles
o fissura anal

® (12) AfecgGes das vias biliares
o colecistolitiase
o litiase das vias biliares
o tumor de Klatskin

e (13) Afeccbes pancreaticas
o cancer do pancreas
o cisto pancredtico

® (14) Afeccoes esplénicas
o doencas hematoldgicas
o neoplasias
o doencas metabdlicas

® (15) Tumores do figado
o hepatocarcinoma
o metastase hepatica (de sitio desconhecido)

® (16) Hipertensao porta
o esquistossomatica
o cirrédtica
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e (Cirurgia Geral
® (17) Hérnias parietais
o hérnia inguinal
o hérnia femoral
o hérnia incisional

e Cir. Toracica
e (18) Tumor de pulmao e mediastino
o cancer de pulmao
o metastase pulmonar
o tumor de mediastino

e Cir. Cardiovascular
® (19) Doenca cardiacas
o tetralogia de Fallot ou defeitos de septo (congénitas)
o estenose valvar (adquirida)
o insuficiéncia coronariana (adquirida)

® (20) Doencas arteriais e venosas
o aneurisma da aorta
o trombose venosa profunda
o varizes de membros inferiores
e Uroldgica
® (21) AfecgOes prostaticas
o hiperplasia prostdtica benigna
o carcinoma prostatico

® (22) Doengas urinarias
o litiase urinaria
o infeccdo urindria de repeticao
o tumores urolégicos

® Plastica
® (23) Cirurgia plastica reparadora
o escara de decubito
o seqliela de ressecdo tumoral
o seqliela de queimadura

e Neurocirurgia
® (24) Hipertensdo intracraniana
o tumores
o acidente vascular cerebral
o outras

® (25) LesGes de nervos periféricos
o lombalgia
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o hérnia de disco

Cirurgia de Urgéncia Nao-Traumatologica

e (26) Abdome Agudo Inflamatério
o apendicite aguda com abscesso local
o pancreatite aguda necrohemorragica infectada
o colecistite hidropica

e (27) Abdome e Tdrax Agudo Perfurativo
o Ulcera péptica perfurada
o perfuragdo colbnica
o perfuracdo esofagica (iatrogénica)

e (28) Abdome Agudo Obstrutivo
o bridas e aderéncias pds-operatorias
o carcinomatose peritoneal
o tumor digestodrio

® (29) Abdome Agudo Isquémico
o isquemia mesentérica (trombose arterial)
o colite isquémica
o isquemia mesentérica ndo-oclusiva

® (30) Hemorragia Digestéria Alta
o ruptura de varizes esofagicas
o hemorragia por varizes de fundo gastrico
o Ulcera péptica

® (31) Hemorragia Digestéria Baixa
o doencga diverticular do cdlon
o angiodisplasia

ASPECTOS CIRURGICOS RELEVANTES E PROCEDIMENTOS IMPORTANTES (casos clinicos
salientando)
® (32) Relagdo médico-paciente
o aspectos ético-legais
o valor do prontuario médico

® (33) Cirurgia Ambulatorial (casos especiais de)
o melanoma (metastase de)
o abscessos de partes moles complexos (refratarios a tratamento ou com
repercussao sistémica)
o hematoma pds-operatério (apds resseccdo de lipoma)

® (34) Transplante de 6rgdos
o transplante renal
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o transplante de figado
o transplante de pulmao
o transplante de pancreas

® (35) Cirurgia bariatrica
o tratamento endoscépica
o tratamento cirurgico

METODO (AULA TEORICA, AULA PRATICA, SEMINARIO, GD, TRABALHO DE CAMPO, ETC.).
DETALHAR: VER ANEXO 2

Método de aprendizagem:

Os objetivos gerais e de aprendizagem serao alcancados por meio do treinamento em
servigo:
e Atividades nas Enfermarias
Admissdo, evolucdo e prescri¢ao diarias
Solicitacdo e avaliacdo de exames complementares
Acompanhamento dos procedimentos propedéuticos e terapéuticos realizados
nos pacientes internados
o Plantdes supervisionados com atendimento de interconsultas de urgéncia em
enfermarias cirdrgicas e nas outras dependéncias hospitalares
o Visita aos doentes
e Atendimento ambulatorial (pré e pds-operatério nos ambulatérios dos diversos
servicos de Cirurgia)
e Atividades no Centro Cirurgico do HC-UFMG
o Auxilio e instrumentacdo de procedimentos cirlrgicos de pequeno e médio
porte
o Assisténcia e instrumentacdo dos procedimentos cirurgicos de grande porte
e Sessdo de apresentacdo de casos clinicos (em conjunto com Anatomia Patoldgica,
Patologia Clinica, Diagndstico por imagem)
e laboratério Interativo de Imagem (filmes de operacles, fotos de lesdes, estudos
imaginoldgicos)
® Aulas expositivas (disponibilizar no formato de videoconferéncias — EAD; todas as
aulas expositivas das disciplinas do CIR, painéis, mesas redondas e outros eventos
cirdrgicos — extensao)

CENARIO DE ENSINO-APRENDIZAGEM:

e Ambulatério Bias Fortes (ou ambulatério do Servico Cirdrgico onde o estagiario
estd realizando suas atividades)
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® Enfermaria do Hospital das Clinicas da UFMG (ou de Hospitais conveniados)
e Centro Cirurgico do HC-UFMG (ou de Hospitais conveniados)
e Salas de aula da FM-UFMG ou do HC-UFMG

INFRA-ESTRUTURA FiSICA NECESSARIA:

Necessario firmar convénios com Hospitais para receber os estudantes, a partir de
contrato que fique estabelecidos as necessidades, disponibilidades e contra-partidas
Disponibilizacdo de refeicOes para estagiarios durante os plantdes (para evitar
fragmentacdo na atividade)

Avaliar possibilidade de local com vagas para descanso durante plantdes noturnos e de
final de semana

AVALIAGCAO (FORMATIVA, SOMATIVA, AVALIACAO DE DESEMPENHO, ETC):

e Portfélio ou Relatério consubstanciado e reflexivo com o relato dos casos
acompanhados pelos estagidrios e demais documentagdes de estudo, artigos
cientificos, apresentagdes de casos clinicos, etc. — 30 pontos

e QOsce (Prova Pratica com estagdes) — 30 pontos

® Provas tedrico-praticas com questdes de casos clinicos — 2 x 20 pontos

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (BIBLIOGRAFIA BASICA E COMPLEMENTAR):

PETROIANU A, MIRANDA ME, OLIVEIRA RG. Blackbook Cirurgia. Editora Blackbook, Belo
Horizonte, 2008, 12 edigdo, 736p.

RODRIGUES MAG, CORREIA MITD, SAVASSI-ROCHA PR. Fundamentos em Clinica
Cirargica. Coopmed, Belo Horizonte, 2006.

WAY LN. Diagnéstico e Tratamento em Cirurgia. Guanabara-Koogan, Rio de Janeiro, 11°.
Ed. 2004.

SABISTON DC. Tratado de Cirurgia. Elsevier, Rio de Janeiro, 17* Ed. 2005, vols. | e II.
SCWARTZ Sl. Principios de Cirurgia. Mc Graw Hill, 6°. Ed. 1996, vols. | e II.

CASTRO LP, COELHO LGV. Gastroenterologia. MEDSI, Rio de Janeiro, 2004, vols. | e Il.
HOLDER & ASCHCRAFT. Pediatric Surgery. Elsevier-Sawders, Philadelphia, 4a Ed. 2004.
PETROIANU A, PIMENTA LG. Cirurgia Geriatrica. MEDSI, Rio de Janeiro, 1998.

PETROIANU A. Clinica Cirurgica. MEDSI, Rio de Janeiro, 2001.

FONSECA FP, SAVASSI-ROCHA PR. Cirurgia Ambulatorial. Rio de janeiro: Editora
Guanabara-Koogan, 1999. 667 p.

PORCARO-SALLES JM, VICENTE LCC, FREIRE ARS. Cancer de Boca — Uma visdo
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Multidisciplinar. Coopmed, Belo Horizonte, 2007.

MONTEIRO ELC, SANTANA E: TECNICA CIRURGICA: Editora Guanabara Koogan, Rio de
Janeiro, 2006.

GOFFI F S — Bases AnatOmicas, Fisiopatoldgicas e Técnicas da Cirurgia - 42 Edicdo, Editora
Atheneu, 2001.

MADDEN JL — ATLAS DE TECNICAS EM CIRURGIA, 22 Edigdo, Editora Roca, 1987.

CORPO DOCENTE:

RELAGCAO PROFESSOR/ESTUDANTE PARA CADA UMA DAS ATIVIDADES PREVISTAS:

1 professor responsdvel pelos 5 alunos que fardo estagio sob sua responsabilidade,
distribuindo e supervisionando os mesmos em atividades diversas a saber:

1 professor para 2 a 3 estudantes — nos ambulatdrios (na dependéncia do nimero de salas
de cada ambulatoério)

1 professor-plantonista para 2 ou 3 estudantes — nos plantdes nas enfermarias e pronto
atendimento e nas operacdes de urgéncia

1 professor-cirurgido escalado para 2 ou 3 estudantes — nas operacdes eletivas

1 professor para 10 a 20 estudantes — nas visitas aos pacientes

1 professor para 20 a 40 estudantes — na sessOes de casos clinicos (junto com a

Propedéutica Contextualizada

PERFIL DOS DOCENTES:

Professores cirurgides com atuacdo nas areas de Cirurgia Geral e Digestiva, Cirurgia Pediatrica,

Cirurgia de Cabeca e Pescoco, Coloproctologia, Cirurgia Uroldgica, Neurocirurgia, Cirurgia

Toracica, Cirurgia Cardiovascular, Cirurgia Plastica.

CAPACITAGAO DOS ATUAIS PROFESSORES:

Emprego do Moodle (Minha UFMG) para ampliar o contato professor-estudante
Treinamento em montagem de sessdes e avaliagdes interativas com o uso de softwares e
equipamentos apropriados

Treinamento em montagem de video-conferéncias e apresentacdes a distancia, e demais
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demandas para emprego de recursos EAD

e (Capacitagdo em avaliagdo formativa e somativa

ESTRATEGIAS PARA  INTEGRACAO HORIZONTAL E  VERTICAL COM  DEMAIS
DISCIPLINAS/ESTAGIOS:

Integracdo com areas propedéuticas (Anatomia Patoldgica, Diagndstico por imagem, Patologia

Clinica), por meio de sessbes clinico-cirurgicas com discussao de casos clinicos e com
apresentagdao de protocolos propedéutico-terapéuticos atualizados, com suas fundamentacdes

epidemioldgicas e clinicas.

POSSIBILIDADE DE OFERTA DA/O DISCIPLINA/ESTAGIO COMO FORMAGAO COMPLEMENTAR
PARA OUTROS CURSOS. ESPECIFICAR:

Considerando a especificidade das atividades desenvolvidas nas disciplinas do CIR e da
falta de informacdo relacionada a essa oferta (pré-requisitos, avaliacdo etc.), o grupo
operativo ndo vé essa possibilidade no momento.

OUTRAS NECESSIDADES OU SUGESTOES:

e Apods fechamento da matriz e o detalhamento das atividades curriculares, sugerimos
agendar reunibes entre as disciplinas/departamentos por periodos para viabilizar a
distribuicdo das atividades na grade e facilitar a definicdo das atividades integradoras.

® Sugerimos avaliar posteriormente a criacdo de coordenacdo por periodos.

PROFESSORES/ESTUDANTES ENVOLVIDOS NO DETALHAMENTO DESSA ATIVIDADE:

Prof. Antbnio Lacerda Filho

Prof. Daniel Xavier Lima

Prof. Luis Ronaldo Alberti

Prof. Marcelo Eller Miranda

Prof. Marcelo Dias Sanches

Prof. Marco Antonio Gongalves Rodrigues
Prof. Marco Tulio Costa Diniz

Prof. Rodrigo Gomes da Silva

Profa. Maria Isabel Toulson Davisson Correia
Profa. Soraya Rodrigues de Almeida Sanches
Profa. Vivian Resende
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Anexo 1

REPRESENTACAO GRAFICA
DA EVOLUCAO DAS DISCIPLINAS ATUAIS DE
CIRURGIA NOS DOIS PROJETOS
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Projeto Recriando o Ensino de Cirurgia — aprovado em todas as instancias em 2004

TECNICA
CIRURGICA

l

CIRURGIA
1
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CIRURGIA CLINICA
AMBULATORIAL CIRURGICA
l v
CIRURGIA CIRURGIA
2 3




Proposta de grade feita pela Comissdo de Sistematizacdo com 4 disciplinas com a mesma carga horaria total

CIRURGIA
1

CH=150 horas

CIRURGIA
I

CH= 75 horas
Ho. Per.
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CIRURGIA
2

CIRURGIA
3

CH=150 horas

CIRURGIA CIRURGIA
I1 111
CH= 150 horas CH= 150 horas
60. Per. 70. Per.

CH=150 horas

CIRURGIA
IV

CH= 75 horas
8o Per.



Projeto atual revisado e atualizado

CIRURGIA CIRURGIA CIRURGIA
1 2 3
v ] l v
CIRURGIA CIRURGIA CIRURGIA CIRURGIA
2 3
1 4
CIRURGIA CIRURGIA

2 3
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GRUPO OPERATIVO DE CIRURGIA

ANEXO 2 - METODOS DE APRENDIZAGEM

ATIVIDADES TEORICAS

AULAS EXPOSITIVAS

Objetivo — expor conteudos tedrico-praticos essenciais e apresentar padronizacdes de praticas
de forma homogénea para varias turmas antes/apds GDs e aulas praticas.

Disciplinas/Estagios — CIRURGIA I, 11, lll e IV

Numero de estudantes —40 a 80 estudantes

Numero de professores — 1 (um)

Tempo de duragdo — 1 (uma) hora a 1 (uma) hora e meia

Numero de atividades — 1 (uma) a 2 (duas) vezes por semana

Hordrio — inicio/fim da manh3 ou da tarde

SEMINARIOS

Objetivo — apresentar conteldos relacionados ao conteudo da disciplina, sugeridos e
apresentados pelos estudantes, em forma de apresentacdo oral com slides ou posters, com a
finalidade de ampliar o conhecimento na area, exercitar a busca de informacdo e treinar a
apresentacdo em publico.

Disciplinas/Estagios — CIRURGIA I, 11, lll e IV

Numero de estudantes — 80 estudantes

Numero de professores — 1 orientador para cada grupo de 10 estudantes. Todos professores
deverdo estar presentes no dia da apresentagdo para avaliagdo dos estudantes

Tempo de duragdo — 2 (duas) horas e trinta minutos

Numero de atividades — 2 por semestre (dentro do horario da disciplina)

Horario — a definir (dependéncia do horario da disciplina)

PAINEIS (ATIVIDADE INTEGRADORA)

Objetivo — apresentar conteudos tedricos importantes e atualizados, com enfoque objetivo e
com menor aprofundamento, de maneira bem ilustrada, para ampliar a cultura médica na area,
preferencialmente com a participacdo de professores de outros departamentos/unidades.
Disciplinas/Estagios — TODAS AS DISCIPLINAS E OS ESTAGIOS

Numero de estudantes — 40 a 160 estudantes

Numero de professores — 1 (um) ou mais professores

Tempo de duracdo — 1 (uma) hora a 2 (duas) horas

Numero de atividades — 2 (duas) a 4 (quatro) por semestre

Horario — final da manha ou da tarde (dentro do horario da disciplina)
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MESAS REDONDAS (ATIVIDADE INTEGRADORA)

Objetivo — apresentar conteudos essenciais de forma ampla, atualizada e profunda, com
abordagem multidisciplinar, com enfoque propedéutico, terapéutico clinico e cirurgico.
Programacao feita juntamente com outros Departamentos, Unidades ou Servigos,.
Disciplinas/Estagios — TODAS AS DISCIPLINAS E OS ESTAGIOS

Numero de estudantes — 160 estudantes ou mais (Saldo nobre)

Numero de professores — 3 (trés) a 4 (quatro)

Tempo de duragdo — 2 (duas) a 3 (trés) horas

Numero de atividades — 2 (duas) por semestre

Hordrio — final da tarde de quarta-feira (em um horario que todos os estudantes do periodo
possam)

OBS. Avaliar possibilidade de contar eventualmente com convidados ilustres (extramuros) para
abordarem temas extraprogramaticos e de impacto para os estudantes, nas atividades de
painéis ou mesas redondas.

ATIVIDADES PRATICAS

PRATICA EM AMBULATORIO DE TRIAGEM DE CIRURGIA AMBULATORIAL

Objetivo: fazer triagem dos casos de pacientes com afeccdes cirldrgicas de tratamento
ambulatorial, avaliando e preparando o paciente devidamente e encaminhando para o
tratamento adequado (cirurgia ambulatorial nivel 1, cirurgia ambulatorial nivel 2, tratamento
na dermatologia, etc.).

Disciplinas/Estagios — CIRURGIA |

Numero de estudantes — 10 estudantes

Numero de professores — 1 (um)

Numero de atividades — 1 (uma) por semana

Tempo de duragdo — 2 horas

Horario — tarde (13 as 15 horas)

Avaliagao continuada

LABORATORIO DE TECNICA CIRURGICA

Objetivo — aprender degermacao das maos, se vestir, se portar, montar a mesa cirurgica,
utilizar corretamente o instrumental cirurgico, realizar técnicas cirurgicas simples em pegas de
suinos pré-definidas e preparadas.

Disciplinas/Estagios — CIRURGIA |

Numero de estudantes — 40 estudantes

Numero de professores — 4 professores (1 por turma de 10 estudantes)

Numero de atividades — 1(uma) por semana

Tempo de duracdo — 2 a 4 horas

Horario — tarde (13 as 15 horas)
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LABORATORIO DE HABILIDADES E SIMULACAO

Objetivo — realizar exames especializados, procedimentos invasivos e suturas em manequins.
Disciplinas/Estagios — CIRURGIA |

Numero de estudantes — 10 estudantes

Numero de professores — 1 (um) e um monitor

Numero de atividades — variavel (necessario a aquisicdo de maior numero e variedade de
manequins)

Tempo de duragdo — 2 (duas) horas

Horario — tarde

PRATICA EM CENTRO CIRURGICO AMBULATORIAL

Objetivo — realizar procedimentos cirurgicos ambulatoriais (nivel 1 e nivel 2).
Disciplinas/Estagios — CIRURGIA Il e lll

Numero de estudantes — 40 estudantes (em quatro salas diferentes)
Numero de professores — 4 (quatro)

Numero de atividades — 1 (uma) por semana

Tempo de duracdo — 3 horas a 3h30min

Horario — manha ou tarde

Avaliacdo continuada

Objetivo — discutir em pequenos grupos (10 estudantes), conteudos tedrico-praticos
particularmente interessantes ou controversos, que necessitem de troca de idéias e reflexdes,
e que por suas caracteristicas e peculiaridades ndo sejam adequadamente vivenciados nas
demais praticas.

Disciplinas/Estagios - CIRURGIA I, lll e IV

Numero de estudantes — 10 estudantes

Numero de professores — 1 (um)

Tempo de duracdo — 2 (duas) horas

Numero de atividades — 1 (uma) por semana

Horario — manha ou tarde

Avaliagdo — conceito (participagao, interesse, envolvimento etc.)

PRATICA EM ENFERMARIA

Objetivo — discutir casos de pacientes internados para tratamento cirurgico (pré ou pds-
operatério; conduta nas afec¢des cirurgicas mais prevalentes).

Disciplinas/Estagios — CIRURGIA lll e IV

Numero de estudantes — 40 estudantes (distribuidos em 4 enfermarias)

Numero de professores — 4 (quatro), 1 para cada dez estudantes
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Numero de atividades — 1 (uma) por semana

Tempo de duracdo — 2 (duas) horas e meia

Horario no turno da manha - 8 as 10h30min. Contato com o prontudrio e doente de 8 as
8h45min; discussdo dos casos em pequenas salas proximas as enfermarias de 8:45 as 10h30min.
Horario no turno da tarde - 13 as 15h30min. Contato com o prontudrio e doente de 13 3s
13h45min; discussdao em pequenas salas préoximas as enfermarias de 13h45min as 15h30min.
Avaliacdo — os estudantes deverdao montar portfélio (relatério consubstanciado e reflexivo com
os casos discutidos e acompanhados, anexando ainda os artigos, capitulos, resumos que leram
ou produziram em relagdo aos referidos casos)

LABORATORIO DE INFORMATICA (COMPUTADORES EM REDE, INTERNET (WEBSURG, ETC), COROOM)

Objetivo — disponibilizar, por meio de acesso a internet ou em CDROOM, programas com
imagens e conteudos cientificos relacionados a Cirurgia.

Disciplinas/Estagios — CIRURGIA I, 11, lll e IV

Numero de estudantes — 10 a 20 estudantes

Numero de professores — 1 (um) e um monitor

Numero de atividades — 1 (uma) por semana (em regime de escala em revezamento com outras
atividades praticas)

Tempo de duracdo — 1 (uma) a 2 (duas) horas

Horario — manha ou tarde

LABORATORIO INTERATIVO DE IMAGENS (DATA-SHOW E PROJETOR)

Objetivo — disponibilizar, em sala multimeios, acesso a imagens (fotos de lesdes, exames e
procedimentos cirurgicos e filmes de procedimentos cirurgicos editados).

Disciplinas/Estagios — CIRURGIA I, 11, lll e IV

Numero de estudantes — 40 a 80 estudantes

Numero de professores — 1 (um)

Numero de atividades — 1 (uma) por semana (em regime de escala em revezamento com outras
atividades praticas)

Tempo de duracdo — 1 (uma hora)

Horario — manha ou tarde

SESSAO DE APRESENTACAO DE CASOS CLiNICOS

Objetivo — discutir casos clinicos pré-definidos e bem documentados (com imagens de exames
e fotos ou filme digitalizado do ato cirurgico) de pacientes com afeccbes cirurgicas, de
preferéncia com a participacdo de professores da Anatomia Patoldgica, do Diagndstico por
imagem e da Patologia Clinica.

Disciplinas/Estagios — ESTAGIO EM CLINICA CIRURGICA

Numero de estudantes — 20 a 40 estudantes
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Numero de professores — 1 (um) professor da Cirurgia e 1 ou mais de outros Departamentos
(escala)

Numero de atividades — 1 (uma) por semana

Tempo de duragdo — 4 (quatro horas)

Horario — tarde (13 as 17 horas)

VISITA AOS PACIENTES INTERNADOS (CORRIDA DE LEITO)

Objetivo — discutir a condugdo dos casos clinicos de pacientes internados com afeccbes
cirdrgicas —

Disciplinas/Estagios — ESTAGIO EM CLINICA CIRURGICA

Numero de estudantes — 10 a 20 estudantes

Numero de professores — 1 (um) professor

Numero de atividades — 1 (uma) a 4 (quatro) vezes por semana

Tempo de duracdo — 1h30min a 2 horas

Horario — manha (11 as 13 horas)

PRATICA EM AMBULATORIO CLINICO

Objetivo: discutir casos de pacientes em pré ou pds-operatdrio, atendidos nos ambulatorios
dos diversos Servicos de Cirurgia.

Disciplinas/Estagios — ESTAGIO EM CLINICA CIRURGICA

Numero de estudantes — 5 estudantes

Numero de professores — 1 (um)

Numero de atividades — 1 (uma) por semana

Tempo de duracdo — 2 a 4 horas

Horario — manha ou tarde (dificuldade — adequar aos horarios dos diversos ambulatdrios ja em
funcionamento)

Avaliacdo continuada

PRATICA EM CENTRO CIRURGICO HOSPITALAR

Objetivo — auxiliar e assistir procedimentos cirurgicos hospitalares.

Disciplinas/Estagios — ESTAGIO DE CLINICA CIRURGICA E ESTAGIO EM URGENCIA E
EMERGENCIA

Numero de estudantes — varidvel (internos acompanhando casos assistidos nas enfermarias ou
de plantdo na urgéncia)

Numero de professores — 1 (um) (professores de plantdo ou responsaveis por conduzirem o
procedimento cirdrgico e anestésico)

Numero de atividades — varidvel (em média 1 por semana)

Tempo de duragdo — variavel (2 a 6 horas)

Horario — internos (manh3, tarde e plantdo)

Avaliagao continuada e Portfdlio
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PRATICA EM AMBULATORIO DE CIRURGIA DE URGENCIA (SUTURA)

Objetivo — realizar procedimentos cirurgicos ambulatoriais de urgéncia.
Disciplinas/Estagios — CIRURGIA Il e ESTAGIO EM URGENCIA E EMERGENCIA
Numero de estudantes — 10 estudantes

Numero de professores — 1 (um)

Numero de atividades — 1 (uma) por semana

Tempo de duracdo — 4 horas

Horario — manha e tarde

PRATICA EM SALA DE POLITRAUMATIZADO E DEMAIS SETORES DOS PRONTO SOCORROS

Objetivo — prestar atendimento hospitalar supervisionado a pacientes com trauma
Disciplinas/Estagios — ESTAGIO EM URGENCIA E EMERGENCIA

Numero de estudantes — 10 estudantes

Numero de professores — 1 (um)

Numero de atividades — 1 (uma) por semana

Tempo de durac3o — 12 horas (PLANTAO)

Horario — manha e tarde

Obs. Discutir a exequibilidade de estudantes acompanharem atendimento pré-hospitalar (com
equipes de resgate)

PLANTOES NO PRONTO ATENDIMENTO DO HOSPITAL DAS CLINICAS

Objetivo — prestar atendimento hospitalar de urgéncia supervisionado a pacientes cirurgicos,
durante

Disciplinas/Estagios — ESTAGIO EM CLINICA CIRURGICA E ESTAGIO EM URGENCIA E
EMERGENCIA

Numero de estudantes — 2 a 3 estudantes

Numero de professores — 1 (um) (professores ou cirurgioes de plantdo)

Numero de atividades — 1 (uma) por semana

Tempo de duragdo — 12 horas (PLANTAO)

Horario — dia (avaliar finais de semana)

PLANTOES NAS ENFERMARIAS

Objetivo — prestar atendimento hospitalar supervisionado a pacientes cirurgicos, realizando
admissdo dos pacientes e atendendo intercorréncias e solicitagdo de procedimentos invasivos
Disciplinas/Estagios — ESTAGIO EM CLINICA CIRURGICA

Numero de estudantes — 10 estudantes

Numero de professores — 1 (um)

Numero de atividades — 1 (uma) por semana

Tempo de duracdo — 12 horas (PLANTAO)

Horario — manha e tarde
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LABORATORIO DE ANATOMIA CIRURGICA
e Objetivo —revisdao de anatomia e disseccdo cirurgica de cadaveres.
e Disciplinas/Estagios — DISCIPLINA OPTATIVA
e Numero de estudantes — 40 estudantes
e Numero de professores — 4 professores (1 por turma de 10 estudantes)
e Numero de atividades — 1 (uma) por semana
® Tempo de duragdo—2 a4 horas
e Hordrio — manha ou tarde

Obs. Na dependéncia da existéncia de cadaveres e pecas cirdrgicas
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Anexo 3

INTEGRACAO CICLO BASICO (ICB) E PROFISSIONAL (CIRURGIA)

Sugestdes para serem discutidas:

1- Anatomia Médica 1
CIRURGIA = CB:
® Fotos e filmes de:
o Puncdo venosa e arterial periférica
o Disseccdo venosa e arterial periférica

CB = CIRURGIA:
® Anatomia da mao

2 — Neuroanatomia médica (ver com a neurocirurgia)
CIRURGIA - CB:
e Disturbios neurolégicos (caso clinico - Hematoma, hidrocefalia - com correlagdo
anatémica — utilizar métodos de imagem, como TC e RM)
CB - CIRURGIA:
e Correlagdes anatomo-clinicas da medula e do tronco

3- Anatomia Médica 2
CIRURGIA - CB:
® (Caso clinico com fotos e filmes de:
o Cateterismo vesical, nasogastrico, nasoentérico e retal
o Paracentese
o Toracocentese, drenagem pleural e bidpsia
o Cistostomia

CB - CIRURGIA:
e Anatomia do pescogo
e Anatomia do canal inguinal

4- Histologia especial médica x patologia
CB - CIRURGIA:
e (Cicatrizagdo das feridas

5 - Genética

CB - CIRURGIA:
e Genética dos tumores (gastrico e colo-retais)
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6 - Imunologia
CB - CIRURGIA:
® |munidade anti-infecciosa
e |munidade dos transplantes
® |munidade dos tumores

7 - Quimica Fisioldgica
CIRURGIA - CB:
® Nutricdo e Cirurgia
e Equilibrio Acido-Basico
e Equilibrio Hidro-eletrolitico

8 - Farmacologia Médica
CB - CIRURGIA:
® Mecanismos de acdo dos anestésicos locais e gerais
® Antibidticos — sinergismo e antagonismo entre drogas e com nutrientes
CIRURGIA - CB:
® Agentes anti-bacterianos (caso clinico de infeccdo pds-operatéria)

9 - Microbiologia Médica
CIRURGIA - CB:
e Helicobacter pylori (caso clinico de Ulcera péptica e infeccdo pelo H.pylori e/ou de
linfoma gastrico inicial e infeccao pelo H.pylori)
¢ Infecgdo de pele e subcutaneo (drenagem e desbridamento)
CB - CIRURGIA:
® Gram-negativos e anaerdbios, e fungos (caracteristicas e particularidades
microbioldgicas relevantes)

10 - Patologia Geral
CIRURGIA - CB:
e C(Caso clinico de neoplasia digestiva avancada com exames que avaliam o
estadiamento tumoral e documentam esta disseminagao
CB - CIRURGIA:
® Neoplasia Il - invasdo local e metastases (exames complementares que avaliam as
bases da disseminacao)

11 - Parasitologia
CIRURGIA - CB:
® (aso clinico de doenca de Chagas (megacdlon e megaesbfago)
e Caso clinico de Esquistossomose forma hepatoesplénica com hipertensao portal
e Semi-obstrucdo intestinal por ascaris
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