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INFORMACOES BASICAS

Curriculo Unidade curricular Departamento

2009 Bases Psicossociais da Pratica em Enfermagem VII CCO

Periodo — Carga’I?orarla Cédigo CONTAC
70 Teorica Pratica Total EN037
34 - 34

Tipo Habilitacao / Modalidade Pré-requisito Co-requisito

Obrigatoria Bacharelado ---- ENO031
EMENTA

Estudo da Politica Nacional de Satde da Pessoa Idosa, Teorias psicossociais do envelhecimento e
os modelos assistenciais de atengdo ao idoso na sociedade contemporanea. Politica de satde
mental, teorias da personalidade, psicoterapias e reabilitacdo psicossocial. Fatores psicossociais,
espirituais e culturais relacionados as situacdes cirurgicas. Gestdo de materiais e recursos fisicos.

OBJETIVOS

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

v'Identificar as necessidades individuais e coletivas de saude das populagdes: idosa, portadora de
problemas mentais, submetidas a procedimentos cirtrgicos, seus condicionantes e determinantes;
v'Reconhecer as implicagdes dos modelos de gestdo e administragdo no cuidado de enfermagem
ao paciente;

v'Desenvolver praticas educativas na area da saude utilizando meios e técnicas pedagogicas;
v'Realizar a¢des de promogdo, prevengdo e reabilitagdo a satde, dando atengdo integral a satude
dos individuos, das familias e das comunidades;

v Prestar cuidados de enfermagem compativeis com as diferentes necessidades apresentadas pelo
individuo, nas situagdes clinicas e cirurgicas;

v’ Atuar nos programas de assisténcia integral a satide do idoso e do paciente portador de
transtornos mentais.

CONTEUDO PROGRAMATICO

O contetido sera distribuido em 12 semanas com atividades assincronas (Portal Didatico) ¢
sincronas (Google Meet) com carga horaria de 2 horas-aula por semana, totalizando 34 horas-
aula no II Periodo Remoto Emergencial.
Havera um prazo para entrega da atividade assincrona para que o professor contabilize g
frequencia do aluno.
Momento sincrono (S): Quinta (13:15 - 15:05, 2ha)
Momento assincrono (A): Terca e Quinta (13:15 - 15:05, 2ha)
Semana Conteudo e Atividades Assincronas e Sincronas

1 a 4* semana S:

Modulo: O cuidado | | Bases paradigmaticas da Reforma psiquiatrica: Paradigma asilar e

1/4




~ UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO JOAO DEL-REI - UFSJ
INSTITUIDA PELA LEI N©10.425, DE 19/04/2002 — D.O.U. DE 22/04/2002
PRO-REITORIA DE ENSINO DE GRADUACAO — PROEN

X

Universidade Federal
de S3o Joao del-Rei

de Enfermagem o | | paradigma psicossocial

portador de A:
sofrimento mental | | Politica Nacional de Satide Mental Rede substitutiva de servicos de
10h aten¢do a saude mental/Politica sobre dlcool e outras drogas e servi¢o

de atencdo a usudrios de alcool e drogas
Politica Nacional de Saude Mental Rede substitutiva de servigos de
atencdo a saude mental
Equipe de satide mental no contexto da reabilitagdo psicossocial e da
interdisciplinaridade
Clinica ampliada e Projeto Terapéutico Singular
5% e 6* semana S:
Moédulo: Gestao
em servicos de

| Gestdio de materiais

, ~ A:
saiide gestao Gestao de recursos fisicos
hospitalar = —
6h Gestdo de materiais
7* semana A:
Avaliacao Atividades avaliativas: O cuidado de Enfermagem o portador de
2h sofrimento mental + Gestdo em servigos de saude gestdo hospitalar
S:
8 ¢ 9" semana Politica Nacional de saude da pessoa idosa/Teorias psicossociais do

Moddulo: O cuidado | | envelhecimento
de Enfermagem | A:

com o idoso Familia Natural, familia acolhedora, residéncia temporaria, centro dia,
8h Modelos assistenciais de atencao ao Idoso na sociedade contemporane
C. convivéncia, Casa-lar, Republica, A. integral institucional
S:

Fatores psicossociais envolvidos. Sofrimento psicologico do paciente
e/ou familiares. Ansiedade pré e pds-operatoria.

A:

Diferentes formas de expressdo de medo. Medo do desconhecido, da

10* e 11? semana
Modulo: Cuidado
de enfermagem em

s%tl}ag(.)es morte, da anestesia. Preocupagdes relativas a perda de dias de trabalho
Cirurgicas o .
6h responsabilidades ou carga aumentada sobre os membros da familia,
Apoio psiquico ao paciente e seus familiares nas situacdes cirurgicas.
Critérios para o Consentimento informado Crengas espirituais e cultur
A:
12* semana Atividades avaliativas: O cuidado de Enfermagem o portador de
Avaliacao sofrimento mental + Cuidado de enfermagem em situagdes cirurgicas
2h Avaliagdo substitutiva

*ha = hora-aula

METODOLOGIA DE ENSINO

A unidade curricular sera ministrada com atividades assincronas (videos, textos, questionarios,
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jogos e outras estratégias de ensino) disponibilizadas no Portal Didatico
(www.campusvirtual.ufsj.edu.br) e atividades sincronas utilizando a plataforma/aplicativo
Google Meet (https://meet.google.com). Serdo disponibilizados materiais complementares para
apoio aos estudos no Portal Didatico.

A docente estara disponivel para atendimento aos discentes as quintas-feiras, de 13:15 - 15:05h,
no horéario das atividades assincronas previstas em cronograma. O atendimento se dard pela
plataforma/aplicativo Google Meet (https://meet.google.com) e¢/ou via portal didatico.

CONTROLE DE FREQUENCIA E CRITERIOS DE AVALIACAO

Conforme artigo 11 da Resolugao007/2020 O registro da frequéncia do discente se dara por meio
do cumprimento das atividades propostas, € nao pela presenga durante as atividades sincronas,
sendo que o discente que ndo concluir 75% das atividades propostas serd reprovado por
infrequéncia.

Sera aprovado por nota, o discente que obter nota final igual ou superior a 6,0 (seis).

Cada professor terd uma quantidade de pontos para ser distribuida em atividades que ministrar
durante os momentos sincronos e assincronos. H4 uma semana reservada para avaliacdo para o
professor que quiser ministrar atividades avaliativas especificas

Critérios de Distribui¢dao dos 100 pontos:
Desta forma, na primeira e segunda avaliagdo serdo distribuidos 50 pontos entre os professores.

Avaliagao substitutiva: O critério: substituir a menor avaliagdo de um dos docentes da unidade
curricular, em que o aproveitamento estiver inferior a 60% a ser solicitado para a coordenadora
da unidade curricular. O teor da atividade avaliativa serd conteudo referente ao grupo de
atividades avaliativas a ser substituida. Nimero de avalia¢des substitutivas: uma, que acontecera
na ultima semana do semestre letivo.

BIBLIOGRAFIA BASICA

AMARANTE, P. Psiquiatria social e reforma psiquiatrica. Rio de Janeiro: Fiocrey, 2014.
BOFF, L. Saber cuidar: ética do humano - compaixao pela terra. 7 ed. Petropolis: Vozes, 2004.

CUNHA, A. F. Recomendacdes praticas para processos de esterilizacio em estabelecimentos
de saude: guia elaborado por enfermeiros brasileiros. Campinas: Komedi, 2000.

FERNANDES, A. T. Infeccdo hospitalar e suas interfaces na area da satide. Sdo Paulo:
Atheneu, 2000.

FREITAS, E. V. Tratado de Geriatria e Gerontologia. 2. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2011.

KURCGANT, P. Administracdo em enfermagem. 8 reimpressdo. Sdo Paulo: EPU, 2006.
KURCGANT, P. Gerenciamento em enfermagem. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2010.

MACIEL, A. Avaliacdo Multidisciplinar do Paciente Geriatrico. Rio de Janeiro: Revinter,
2002.
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MARQUIS, B.L.; HUSTON, C.J. Administracio e lideranca em enfermagem: teoria e pratica.
4 ed. Porto Alegre: Artmed, 2005.

NANDA. Diagnosticos de Enfermagem — definicdes e classificagio 2015 — 2017. Porto
Alegre: Artmed, 2015.

PIRES, M. T. B. Erazo, manual de urgéncias em pronto-socorro. 8.ed. Guanabara Koogan,
2014.

PITTA, A. (Org). Reabilitacao psicossocial no Brasil. Sao Paulo: Hucitec. 2001.

POTTER, P. A.; PERRY, A. G. Fundamentos de Enfermagem. 5 ed. Rio de Janeiro: Editora
Guanabara Koogan, 2013.

SADOCK, B. J.; SADOCK, V. A. Compéndio de psiquiatria: ciéncia do comportamento e
psiquiatria clinica, 9 ed. Porto Alegre: Artmed, 2007.

SILVA, P. Farmacologia. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2002.

SMELTZER, S. C.; BARE, B.G. Tratado de enfermagem médico-cirurgica. 10 ed., v. 1 ¢ 2.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2005.

TOWNSEND, N. Enfermagem psiquidtrica: conceitos de cuidados. 3. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2002.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR

BRASIL. Ministério da Satde. Secretaria de Atencao a Satde. Departamento de Atencao Basica.
Envelhecimento e satide da pessoa idosa. Brasilia: Ministério da Satude, 2006. 192 p.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Satude. Secretaria de Gestdo do Trabalho
e da Educacdo na Saude. Guia pratico do cuidador. Brasilia: Ministério da Saude, 2008.

MINAS GERAIS. Secretaria de Estado de Saude. Atencao a saude do idoso. 2. ed. Belo
Horizonte: SAS/MG, 2007. 186 p.

SILVA, M. D. A. A. Enfermagem na unidade de centro cirurgico. 2 ed. Sdo Paulo: EPU,
1997.

WHO. Envelhecimento ativo: uma politica de satide/ traducdo Suzana Gontijo. — Brasilia:
OPAS, 2005. 60 p. il.
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