
MEDICINA
PLANO DE ENSINO

Contextualizar os agravos cirúrgicos do paciente de acordo com suas necessidades, recursos disponíveis e ambiente.
Valorizar e dar retorno às demandas apresentadas pelo paciente cirúrgico.
Manter uma atitude humanística e segura na condução do paciente cirúrgico, reconhecendo seu estado de
vulnerabilidade.

Atitudes

Desenvolver a avaliação do paciente cirúrgico;
Prevenir, reconhecer e estabelecer a conduta das principais complicações cirúrgicas;
Reconhecer as síndromes cirúrgicas mais frequentes, necessárias à formação do médico;
Ser capaz de diagnosticar e avaliar as principais complicações
relacionadas às doenças cirúrgicas.

Habilidades

PLANO DE ENSINO

COMPETÊNCIA

Conhecer as bases clínicas e de cirurgia necessárias à formação do médico,
relacionando-os às habilidades, procedimentos e condutas;
Participar da realização de procedimentos cirúrgicos/anestésicos;
Participar das principais intervenções clínicas e operatórias nos diversos distúrbios cirúrgicos;
Conhecer os princípios de anestesiologia e seus procedimentos;
Aprender os  principais avanços cirúrgicos estabelecidos.

Conhecimentos

Vigência do Plano

Componentes Correlacionados

Docente

Ementa
Proporciona ao estudante a opção por estágio em uma ou duas das grandes áreas básicas; possibilita estágio eletivo (em
unidade local, nacional ou internacional), em área básica, num período máximo de dois meses, desde que sejam
atendidas as regras estabelecidas no manual do internato.
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Conteúdo Programatico
1. Megaesôfago
2. Megacólon chagásico
3. Doença das vias biliares
4. Doença do Refluxo Gastro-esofágico
5. Hérnias da parede abdominal
6. Pancreatites
7. Neoplasia do Esôfago
8. Neoplasia do Estômago
9. Neoplasia do Pâncreas
10. Neoplasia Colorretal
11. Politrauma
12. Abdômen Agudo
13. Suporte Nutricional no paciente cirúrgico
14. Abordagem do Pré e Pós-operatório
15. Patologias cirúrgicas urológicas mais comuns

Métodos e Técnicas de Aprendizagem
Estudo de casos clínicos simulados.
Sessões teóricas utilizando imagens e vídeos.
Revisão de prontuários.
Visita à enfermarias, UTIs e emergência.
Realização de procedimentos sob supervisão.
Participação das atividades cirúrgicas em centro cirúrgico.

Critérios e Instrumento de Avaliação - Datas
Avaliação processual através do desempenho no estágio prático: Assiduidade; Pontualidade; Participação nas atividades;
Comportamento ético em equipe e com a família/paciente; Iniciativa na busca de novas referenciais bibliográficas ou
acesso as referenciais indicadas  (controle diário realizado em planilha atividades) - peso 10

Recursos
Material audiovisual como data show e vídeos.
Casos simulados com imagens e vídeo.
Treinamento em laboratório de habilidades.

Referências Básicas
Colégio Brasileiro De Cirurgiões. Sabiston Tratado de cirurgia: a base biológica da prática cirúrgica moderna. 19 ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2015.
TOWNSEND JR., Courtney M.. Sabiston Fundamentos de cirurgia. 17 ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2005.
VIEIRA, Orlando Marques. Clínica cirúrgica: fundamentos teóricos e práticos. 1 ed. São Paulo: Atheneu Editora, 2002.

Referências Complementares
Colégio Americano De Cirurgiões. ATLS  Suporte avançado de vida no trauma: manual do curso de alunos. 9 ed. Chicago:
American college of surgeons, 2012.
FAHEL, Edvaldo. Manual de atualização em cirurgia geral: diagnóstico e tratamento. 01 ed. RIO DE JANEIRO: Revinter,
2001.
PETROIANU, Andy. Blackbook cirurgia: medicamentos e rotinas médicas. 1 ed. BELO HORIZONTE: Black Book, 2008.
RASSLAN, Samir. AFECÇÕES CIRÚRGICAS DE URGÊNCIA. 01 ed. SÃO APAULO: Robe Editorial, 1995.
ZOLLINGER, Robert M.. Atlas de cirurgia. 6 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1990.


