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EMENTA

Atendimento inicial ao paciente politraumatizado e emergéncias relacionadas a causas externas, suporte
avangado de vida no trauma, atendimento multidisciplinar ao paciente vitima de politrauma. Urgéncias em
ortopedia e em neurologia, bem como urgéncias e emergéncias clinica no contexto de sala de emergéncia (sala
vermelha)

OBJETIVOS

» Treinar o aluno em habilidades na semiologia, propedéutica e terapéutica com objetividade, desde o trauma
leve até o politrauma grave.

* Treinar o aluno na execugao do suporte avangado de vida no trauma (ATLS - American colega of surgeons),
permitindo que o aluno seja capaz de executar a dindmica completa do primeiro atendimento nas situagdes de
urgéncia emergéncia.

» Possibilitar vivéncia e conhecimento do funcionamento e rotinas do atendimento ao trauma na rede
assistencial, nas esferas da atengéo secundaria (UPA) e terciaria (hospitalar).

* Aprofundar o conhecimento da nosologia prevalente em trauma na regido. * Treinar o aluno no atendimento do
trauma leve, realizando analgesia, curativos e suturas e orientagdes aos pacientes.

* Aprimorar a interpretagdo de exames complementares e de exames de imagem no atendimento ao trauma

» Capacitar o aluno para tomadas de decisdes e intervengdes e/ou manobras essenciais a preservacgao da vida,
da fungéo, do orgédo ou do membro,

» Capacitar o aluno a reconhecer os casos graves que necessitem de transferéncia para centros hospitalares de
referéncia no trauma, bem como nos principios de transferéncia responsavel.

» Capacitar o aluno a reconhecer os casos muito graves que possam necessitar de cirurgia de controle de danos
e acionamento dos sistema de trauma competentes.

* Treinar o aluno no atendimento ao trauma ortopédico realizando o exame clinico e interpretacdo de exames de
imagem para diagnéstico correto, imobilizacdo de membros e outros procedimentos e encaminhamento dos
traumas graves

* Propiciar vivéncia de trabalho em equipe no atendimento na cirurgia do trauma.
* Propiciar vivéncia e conhecimento da evolugéo e recuperagéo do paciente politraumatizado.

» Capacitar o aluno para o reconhecimento, diagndstico e encaminhamento médico, juridico e psiquico de
situagdes que caracterizem negligéncias e maus tratos.

* Propiciar conhecimento e reflexdo sobre as questdes éticas e legais relacionadas ao atendimento do trauma
por acidente e violéncia.




CONTEUDO
PROGRAMATICO

O conteudo sera distribuido no periodo de 01 de agosto de 2025 até 14 de novembro de 2025, contando aulas
tedricas presenciais, aulas praticas presenciais no laboratério de habilidades e atividades praticas em formato de
estagio supervisionado com preceptoria.

Conteudo programatico em Cirurgia do Trauma:

- Tedrico: Atendimento inicial ao politraumatizado - Prof André Barragat.

- Tedrico: Aspectos do trauma na gestante e idoso - Prof André Barragat.

- Pratico: Simulagdes praticas em politrauma, nos moldes do curso ATLS do colégio americano de cirurgides -
Professores André Barragat, Bernardo Aguiar, Fabio Oliveira, Jodo Marcos, Luciana, Luis Ribeiro e Vinicius Dias.

Conteutido programatico em Ortopedia - Prof. Mauro Ezio
- Tedrico: Trauma raquimedular

- Tedrico: Fratura e luxagdes na coluna

- Tedrico: Osteomielite

- Teodrico: Artrite séptica

- Tedrico: Entorse no tornozelo

- Tedrico: Critérios de amputacgéo na fratura exposta

- Tedrico: Sindrome compartimental.

Conteudo programatico em Neurocirurgia - Profa. Fabiola Tavares.
- Tedrico: TCE leve

- Tedrico: Neuroimagem no trauma

- Tedrico: Sangramentos espontaneos do sistema nervoso central
- Tedrico: Morte encefalica

- Tedrico: Acidente vascular encefalico isquémico.

- Tedrico: Acidente vascular encefalico hemorragico.




METODOLOGIA DE
ENSINO

A unidade curricular sera ministrada com aulas tedricas expositivas presenciais, aulas praticas presenciais
nos laboratério de simulagao e atividades praticas em formato de estagio com preceptoria. As aulas
tedricas seréo presenciais, expositivas, no Campus CCO da UFJS e versardo sobre urgéncias e emergéncias,
com énfase em cirurgia do trauma, trauma ortopédico e urgéncias neuroldgicas traumaticas e clinicas.

As aulas préaticas serdo presenciais, no laboratério de simulacdo do Campus CCO da UFJS, onde serdo
utilizados manequins proprios para simulacdo e/ou atores, que serdo utilizados no treinamento pratico dos
alunos, seguindo casos clinicos, previamente montados pelos professores da atividade, permitindo ao aluno
adquirir as habilidades praticas necessarias para o atendimento inicial do paciente politraumatizado.

Os alunos deveréo estudar por si proprios, os 5 primeiros capitulos do manual do aluno do curso ATLS, que é
fundamental para balizar o atendimento em trauma na atualidade. As duvidas serdo discutidas durante as aulas
tedricas do bloco de aulas tedricas de cirurgia do trauma. No final do semestre havera uma avaliagdo tedrica
sobre este conteudo.

Os estagios serdo atividades praticas de assisténcia direta a pacientes pelos alunos, supervisionados por
preceptor, e/ou o aluno ir4 auxiliar e observar o preceptor na assisténcia de paciente vitimas de trauma e outras
urgéncias cirdrgicas nao-traumaticas ou urgéncias clinicas, nos principais servicos de atendimento de
emergéncia da cidade de Divindpolis.

Os estagios supervisionados serédo nas dependéncias da sala de emergéncia (sala vermelha) do Complexo de
Saude Sao Joao de Deus, localizado na R. do Cobre, 800 - Sdo Jodo de Deus, Divinépolis - MG, ou nas sala de
emergéncia (sala vermelha) e de cirurgia na UPA 24h Padre Roberto Cordeiro, localizada na rua Nilo Maciel, 241
- Pte. Funda, Divinopolis - MG.

O docente coordenador da UC estara disponivel para atendimento aos discentes as sextas-feiras, de
08:00 as 09:00h, com agendamento prévio por parte do discente, via e-mail, portal didatico, com até 24h
uteis de antecedéncia.

CONTROLE DE FREQUENCIA E CRITERIOS DE AVALIAGAO

CONTROLE DE FREQUENCIA

Para as aulas tedricas presenciais, o controle de frequéncia devera ser realizado pelo professor responsavel,
preferencialmente por meio de chamada oral e/ou lista de presenga.

Para as atividades praticas, o controle de frequéncia sera realizado pelo professor ou o preceptor responsavel, por
meio de lista de presenca.

CRITERIOS DE AVALIAGAO

As avaliagbes serao divididas do seguinte modo:

02 Provas teodricas sobre o conteudo de ortopedia - A primeira valendo 15 pontos e a segunda valendo 20
pontos.

01 seminario em neurologia — valendo 25 pontos, cobrindo o contetdo de acidente vascular encefalico.
01 pratica de simulagao - valendo 25 pontos.
01 tedrica do contetido do ATLS - valendo 15 pontos.

As datas e local das provas estardo descriminadas na planilha publicada no site da UFSJ-CCO, na aba da grade
horaria .

No final do semestre, o aluno que obtiver nota final inferior a 6 (seis) e superior a 5 (cinco) pontos podera solicitar a
realizacdo de Avaliagdo Substitutiva, conforme critérios e procedimentos constante na Norma 001 / 2018 do
Colegiado do Curso.
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