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Tipo 

 

Habilitação / Modalidade 

 
Obrigatória 

Pré-requisito: Não tem 

 

EMENTA 
Assistência de enfermagem ao adulto e ao Homem na esfera da atenção primária na perspectiva 
da sistematização da assistência de enfermagem para revelar a diversidade, dimensão e a 
amplitude das práticas de enfermagem no contexto do Sistema Único de Saúde – SUS. 
Assistência à saúde do homem. Fatores socioculturais e de gênero determinantes de agravos à 
saúde do homem. Política Nacional de Atenção Integral à Saúde do Homem. 
 

OBJETIVOS 
GERAL 
 

� Prestar assistência de enfermagem ao adulto e ao Homem, no processo saúde-doença 
com alterações clínicas de maior prevalência nos campos de ensino e prática utilizando o 
processo de enfermagem. 

 
ESPECÍFICOS  
 

� Fornecer ao aluno meio de demonstrar conhecimentos, aptidões e atitudes no processo de 
concepção de cuidados de enfermagem e no desenvolvimento de intervenções 
terapêuticas ao adulto e Homem; 

� Abordar a organização da assistência e a prática dos profissionais da atenção primária á 
saúde no que se refere à atenção integral à saúde do adulto, promovendo uma análise 
crítica da atuação da enfermagem na assistência aos usuários com diabetes mellitus; 
hipertensão arterial sistêmica; hanseníase e tuberculose. 

� Abordar a organização da assistência e a prática dos profissionais da atenção primária à 
saúde no que se refere à atenção integral à saúde do homem, promovendo uma análise 
crítica da situação da Política Nacional de Atenção Integral à Saúde do Homem no país; 

� Investigar, discutir e entender fatores relacionados à saúde do homem: investigação 
sociodemográfica e epidemiológica, uso do sistema de saúde, gênero e saúde. 

� Identificar e discutir ações assistenciais, educativas e gerenciais de enfermagem que 
visam à promoção da saúde do adulto e do homem. 
 

CONTEÚDO PROGRAMÁTICO 
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1. Organização da assistência e a prática dos profissionais da atenção primária á saúde no 

que se refere à atenção integral à saúde do adulto, promovendo uma análise crítica da 
atuação da enfermagem na assistência aos usuários com diabetes mellitus; hipertensão 
arterial sistêmica; hanseníase e tuberculose. 

2. Organização da assistência e a prática dos profissionais da atenção primária à saúde no 
que se refere à atenção integral à saúde do homem, promovendo uma análise crítica da 
situação da Política Nacional de Atenção Integral à Saúde do Homem no país. 

3. Fatores relacionados à saúde do homem: investigação sociodemográfica e epidemiológica, 
uso do sistema de saúde, gênero e saúde. 

4. Ações assistenciais, educativas e gerenciais de enfermagem que visam à promoção da 
saúde do adulto e do homem. 

 

CRITÉRIOS DE AVALIAÇÃO 

100 pontos distribuídos em: 

- Leitura e análise crítica de textos sugeridos; 
- Participação em trabalhos em grupo; 
- Elaboração de projeto de intervenção na comunidade; 
- Apresentação de seminários. 
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