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I. IDENTIFICACAO

Cddigo e nome do Modulo

Nome do Conteudo

Total H/A semestre do contetido: 55

MED 7015
MODULO DE SAUDE DA
CRIANCA IV

Gastroenterologia,
endocrinologia e
cirurgia pediatrica

Apresentacéo do
modulo de ensino,
aulas tedricas, provas
e revisdo: 36

Préticas ou Integr.:

24

HORARIO e LOCAL DAS ATIVIDADES

AULAS TEORICAS

AULAS PRATICAS

09:20 - 11:00 horas

07:30 - 09:10 horas

Local: Hospital Infantil Joana de Gusmao

PROFESSORES MINISTRANTES (na primeira linha, destacar o professor responsavel pela

elaboracéo do plano)

Nome Depto/Centro H/A alocadas/

Fernanda Feuerharmel S. |Pediatria/CCS Tebricas Préticas ou integr.

da Silva Semestre Semana |Semestre |Semana

Denise Bousfield da Silva |Pediatria/CCS |6 (apresentacéo do madulo, 2/ sem 20 2/sem.
provas).

Jaqueline Ratier Pediatria/CCS | 16 (apresentacdo do médulo, 2/sem. 20 2/sem
aulas, provas e revisoes)

Marilza Leal Nascimento |Pediatria/CCS | 16 (apresentagdo do mddulo, | 2/sem. 20 2/sem.
aulas, provas e revisoes)

Renata Pires Pediatria/CCS |14 (apresentacdo do moédulo,| 2/sem. 20 2/sem.
provas)

Mauricio José Lopes Pediatria/CCS |9 (apresentacdo do modulo, | 2/sem. 4 -

Pereima aulas, provas e revisoes)

Emanuela Rocha de Pediatria/CCS |6 (apresentacdo do modulo,| 2/sem 20 2/sem

Carvalho provas)

Camila Marques de Valois | Pediatria/CCS 2 aulas 2/ sem | ---mmemmemm | mmmeee-

Lanzarin (convidada)

Fernanda Feuerharmel S. | Pediatria/CCS |8 (apresentacdo do mddulo, | 2/sem 20 2/sem

da Silva provas, elaboracdo das médias
finais)




PRE-REQUISITO (S)

Codigo | Nome do Mddulo

MED 7003, |MODULO DE SAUDE DA CRIANGA I, Il e 1l
7007 e 7011

1. OBJETIVOS

e OBJETIVO GERAL
Aplicar os conhecimentos técnicos e cientificos para uma adequada assisténcia pediatrica relativa a
prevencdo dos agravos, recuperacao e reabilitacdo das doencas endocrinoldgicas, gastrointestinais clinicas
e cirdrgicas que mais frequentemente acometem a crianca e o adolescente. Descrever e analisar as principais
doencas endocrinoldgicas e gastrointestinais prevalentes em pediatria. Identificar os sinais e sintomas
frequentemente observados na crianca e no adolescente, aprimorando as técnicas de anamnese e exame
fisico. Demonstrar atuacdo profissional alicer¢ada nos conceitos bioéticos.

e OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Apontar as caracteristicas da consulta pediatrica nas diferentes faixas etarias.

2. Demonstrar dominio do conhecimento das enfermidades gastrointestinais e endocrinolégicas mais
frequentes em pediatria, bem como o tratamento e, se possivel, a prevencdo das mesmas.

3. Ser capaz de reconhecer as enfermidades cirdrgicas gastrointestinais mais frequentes e o tratamento
indicado.

4. Reconhecer os métodos e materiais necessarios para a prevencao das enfermidades gastrointestinais
mais frequentes.

5. Reconhecer e saber o tratamento das emergéncias endocrinoldgicas e gastrointestinais mais prevalentes
na infancia.

6. Demonstrar atitudes éticas na relacdo com os pacientes, familiares e demais membros da equipe de
salde.

7. Demonstrar habilidades psicomotoras nas atitudes praticas do exercicio profissional.

. CONTEUDO PROGRAMATICO

Diarreias na infancia

Doenga celiaca

Doencas causadas pelos alimentos

Voémitos / Doenca do Refluxo Gastroesofagico
Disturbios da motilidade / Constipacao
Doencas funcionais na infancia — dor abdominal
Investigacao de hepatopatias na infancia
Diabetes mellitus 1 e complicacdes

Baixa estatura — diagndstico e tratamento
Puberdade Precoce

Tireoidopatias

Abdbémen Agudo no lactente e na crianga maior
Doencas do conduto peritdnio vaginal




IV. METODOLOGIA DE ENSINO / DESENVOLVIMENTO DO PROGRAMA

As aulas tedricas serdo expositivas e interativas, introduzindo o conteldo programatico descrito
anteriormente, e fornecendo as referéncias para leitura complementar. Essas aulas serdo administradas no
auditorio do Centro de Estudos Miguel Salles Cavalcanti, localizado no Hospital Infantil Joana de
Gusmao (HI1JG), no bairro Agrondmica, na cidade de Floriandpolis.

As aulas préaticas serdo realizadas em ambiente hospitalar (HIJG), na unidade de internacdo e/ou
ambulatorial. A turma serd distribuida em grupos, sob a orientagdo de um professor durante as aulas
praticas. Nestas os alunos serdo treinados na execucdo da anamnese e do exame fisico, na orientacéo
diagndstica e terapéutica. Os alunos serdo divididos em 6 grupos para as atividades préaticas. Cada grupo
sera coordenado por um professor, conforme escala anexa.

Nas semanas 14 (06/11/23) e 15 (13/11/23) das 9:10 as 11:00, todos os alunos terdo aulas tedrico-praticas
na forma de casos clinicos com o Professor Mauricio José Lopes Pereima.

As normas em relacdo a vacinacdo e ao uso de equipamentos de protecdo individual devem ser as
estabelecidas pela UFSC e instituicdes conveniadas. Os equipamentos de protecdo individual para os
docentes e discentes serdo fornecidos pelo Centro de Ciéncias da Saude (CCS) da UFSC.

Espera-se dos(as) discentes condutas adequadas ao contexto académico nas aulas praticas e tedricas,
nos termos da Resolucdo n® 017/CUn/97. As condutas disciplinares inadequadas serdo analisadas pelo
colegiado do Departamento de Pediatria.

V. METODOLOGIA DE AVALIAQAO.
A avaliacao do aluno serd realizada pelos seguintes componentes:

e Avaliacdo pratica: cada aluno tera uma ficha individual de avaliacdo constando os seguintes itens:

Avaliacdo pratica: Aspectos afetivos - item 1 (frequéncia, pontualidade, relacdo respeitosa e
participacdo na aula); aspectos cognitivos - item 2 (avaliacdo pediatrica, clinica pediatrica, exames
complementares).

Nota da avaliagdo préatica = [(Item 1 x 1) + (Item 2 x 4)] + 5.

e Avaliacdo Cognitiva: Composta por duas provas teoricas.

» O aluno com frequéncia suficiente (FS) e nota final inferior a 6 (seis), mas entre 3 (trés) e 5,5 (cinco
virgula cinco), tera direito a uma prova de avaliacdo final (prova de recuperacédo). O contedo da
prova de avaliaco final sera referente ao conteddo do semestre completo;

* Segundo regulamento da UFSC e conforme este plano de ensino sera obrigatoria a frequéncia as
atividades correspondentes a esta disciplina de no minimo 75% (setenta e cinco por cento) das
atividades académicas tedricas e praticas, respectivamente, para que o aluno néo seja reprovado;

e Parao célculo da NOTA FINAL, a média das notas das avaliacdes cognitivas tera peso 9 e a nota
da avaliagdo pratica terd peso 1.




Entéo, a nota final dos alunos que néo precisarem da prova de avaliagdo final (prova de recuperagéo) e
que possuirem frequéncia suficiente nas atividades tedricas e praticas, respectivamente, serd obtida da
seguinte maneira:

NOTA FINAL = [(Nota 12 Prova + Nota 22 Prova) /2 x 9] + (Nota da Préatica x 1)
10

* A NOTA FINAL dos alunos com frequéncia suficiente nas atividades tedricas e praticas,
respectivamente, que precisarem da prova de recuperacdo, serd obtida pela média das notas das
avaliacOes cognitivas da 1?2 e 22 prova somado a nota da prova de recuperacao, divido por 2 (dois),
multiplicado por 9; mais a nota da avaliacdo prética, multiplicado por 1 (um), dividido por 10 (dez),
conforme a formula abaixo:

NOTA FINAL (Apo6s recuperacao) =
[(Média da nota da 12 e 22 prova + Nota da prova de recuperacdo) /2 x 9] + (Nota da Prética x 1)
10
« Em qualquer caso, somente seré considerado aprovado o aluno que obtiver nota final > 6 (seis) e
frequéncia suficiente nas aulas tedricas e praticas;

« E facultado ao aluno requerer ao Chefe do Departamento a revisio da avaliacdo, mediante justificativa
circunstanciada, dentro de 02 (dois) dias Uteis, apds a divulgacdo do resultado da avaliagéo;

O aluno, que por motivo de forca maior e plenamente justificado, deixar de realizar as avaliagdes
tedricas previstas no plano de ensino, devera formalizar pedido de avaliacdo a Chefia do Departamento
de Ensino ao qual a disciplina pertence, dentro do prazo de 3 (trés) dias Uteis, recebendo
provisoriamente a mencéo I.

Resolucdo 17/CUn/97 (Regulamento dos Cursos de Graduacdo da UFSC)
Art. 69 - A verificacdo do rendimento escolar compreendera frequéncia e aproveitamento nos estudos, 0s
quais deverdo ser atingidos conjuntamente.

§ 1° - A verificagdo do aproveitamento e do controle da frequéncia as aulas sera de responsabilidade do
professor, sob a supervisdo do Departamento de Ensino.

§ 2° - Sera obrigatdria a frequéncia as atividades correspondentes a cada disciplina, ficando nela reprovado
0 aluno que ndo comparecer, no minimo, a 75% (setenta e cinco por cento) das mesmas.

§ 3° - O professor registrara a frequéncia, para cada aula, em formuléario préprio, fornecido pelo ao
Departamento de Administracdo Escolar-DAE.

§ 4° - Cabe ao aluno acompanhar, junto a cada professor, o registro da sua frequéncia as aulas.

§ 5° - O Colegiado do Curso, com anuéncia do Departamento de Ensino e aprovacdo da Camara de Ensino
de Graduacdo, podera exigir frequéncia superior ao fixado no 8§ 2° deste artigo.

8§ 6° - O aproveitamento nos estudos sera verificado, em cada disciplina, pelo desempenho do aluno, frente
aos objetivos propostos no plano de ensino.

Art. 70 - A verificacdo do alcance dos objetivos em cada disciplina sera realizada progressivamente,
durante o periodo letivo, através de instrumentos de avaliacdo previstos no plano de ensino.




§ 1° - Até no méximo 10 (dez) dias Uteis apds a avaliacdo, respeitado o Calendario Escolar, o professor
devera divulgar a nota obtida na avaliacdo, sendo garantido ao aluno 0 acesso a sua prova, podendo solicitar
copia da mesma ao Departamento de Ensino, arcando com 0s custos da mesma.

RECUPERACAO:

8§ 2° - O aluno com frequéncia suficiente (FS) e média das notas de avalia¢cdes do semestre entre 3,0 (trés)
e 5,5(cinco virgula cinco) teré direito a uma nova avaliacdo no final do semestre, exceto nas disciplinas
que envolvam Estagio Curricular, Pratica de Ensino e Trabalho de Conclusao do Curso ou equivalente, ou
disciplinas de carater pratico que envolvam atividades de laboratério ou clinica definidas pelo
Departamento e homologados pelo Colegiado de Curso, para as quais a possibilidade de nova avaliacdo
ficara a critério do respectivo Colegiado do Curso. Por decisdo do Colegiado do Curso de Medicina da
UFSC em reunido de 9 de julho de 2015, todos os contetdos das areas basicas, ainda que ministrem aulas
praticas, deverdo prever a existéncia de uma avaliacdo de recuperacdo no final do semestre.

A lista de modulos e/ou contetdos SEM obrigatoriedade de avaliacdo de recuperacdo ao fim do semestre
para alunos que ndo obtiverem desempenho minimo nas atividades praticas sdo os mddulos: Interagdo
Comunitéria (todos), Saude da Crianca (todos), Satde da Mulher IV, V e VI e os contetdos: Semiologia
(do médulo Saude do Adulto 1) e Cirurgia Vascular (do médulo Saide do Adulto V).

§ 3° - O resultado final do rendimento escolar, em cada disciplina, serd publicado no Departamento de
Ensino, pelo prazo de 2 (dois) dias Gteis, apds o qual serd encaminhado ao Departamento de Administragdo
Escolar-DAE, para registro.

§ 4° - Ao aluno que ndo comparecer as avaliacfes ou ndo apresentar trabalhos no prazo estabelecido sera
atribuida nota 0 (zero).

§ 5° - No inicio do periodo letivo, o professor devera dar ciéncia aos alunos do plano de ensino da
disciplina, o qual ficara a disposicao dos interessados no respectivo Departamento de Ensino e secretaria
do Colegiado do Curso para consulta.

Art. 71 - Todas as avaliacBes serdo expressas atraves de notas graduadas de O (zero) a 10 (dez), ndo
podendo ser fracionadas aquém ou além de 0,5 (zero virgula cinco).

§ 1° - As fragdes intermedirias, decorrentes de nota, média final ou validagdo de disciplinas, serdo
arredondadas para a graduacdo mais proxima, sendo as fracdes de 0,25 e 0,75 arredondadas para a
graduacdo imediatamente superior.

§ 2° - A nota final resultaré das avaliacdes das atividades previstas no plano de ensino da disciplina.

§ 3° - O aluno enquadrado no caso previsto pelo 8§ 2° do art. 70 terd sua nota final calculada através da
média aritmética entre a média das notas das avaliacBes parciais e a nota obtida na avaliacdo estabelecida
no citado paragrafo.

Art. 72- A nota minima de aprovacdo em cada disciplina € 6,0 (seis virgula zero).

Art. 74 - O aluno, que por motivo de forca maior e plenamente justificado, deixar de realizar avaliaces
previstas no plano de ensino, devera formalizar pedido de avaliacdo a Chefia do Departamento de Ensino
ao qual a disciplina pertence, dentro do prazo de 3 (trés) dias Uteis, recebendo provisoriamente a mengéo
l.

8 1° - Cessado o motivo que impediu a realizacdo da avaliacdo, o aluno, se autorizado pelo Departamento
de Ensino, devera fazé-la quando, entéo, tratando-se de nota final, sera encaminhada ao Departamento de
Administracdo Escolar-DAE, pelo Departamento de Ensino.




§ 2° - Se a nota final da disciplina ndo for enviada ao Departamento de Administracdo Escolar-DAE até o
final do periodo letivo seguinte, sera atribuida ao aluno, automaticamente, nota 0 (zero) na disciplina, com

todas as suas implicacdes.

8§ 3° - Enquanto o aluno n&o obtiver o resultado final da avaliacdo da disciplina, ndo tera direito a matricula
em disciplina que a tiver como pré-requisito.

VI. CRONOGRAMA

Semana/ data | Hora Titulo da aula Professor
Semana 1 7:30-9:00 | Apresentacdo do Modulo de Salde da Professores da
07/08 Crianca IV disciplina
9:10 — 11:00 | Diarreia infancia — Aguda, persistente e Prof® Jagueline Ratier
cronica
Semana 2 7:30-9:00 | Aula Prética Professores da
14/08 disciplina
9:10 - 11:00 | Vémitos/DRGE/Refluxo gastroesofagico Prof? Jagueline Ratier
fisiologico
Semana 3 Semana Académica de Medicina - SAMED
21/08 a 23/08
Semana 4 7:30-9:00 | Aula Prética Professores da
28/08 disciplina
9:10 - 11:00 | Disturbios de Motilidade — Constipacdo Prof? Jaqueline Ratier
intestinal
Semana 5 7:30—9:00 | Aula Pratica Professores da
04/09 disciplina
9:10 — 11:00 | Doengas funcionais na infancia — dor Prof* Jaqueline Ratier
abdominal
Semana 6 7:30 - 9:00 | Aula Pratica Professores da
11/09 disciplina
9:10 - 11:00 | Doenca celiaca Prof* Renata Pires
Semana 7 7:30-9:00 | Aula Prética Professores da
18/09 disciplina
9:10 — 11:00 | Doengas causadas pelos alimentos. Prof* Renata Pires
Semana 8 7:30-9:00 | Aula Prética Professores da
25/09 disciplina
9:10 - 11:00 | Investigacédo de hepatopatias na infancia. Prof? Camila Marques
de Valois Lanzarin
Semana 9 7:30—-9:00 | Primeira avaliacéo teorica Professores da
02/10 disciplina
9:10 - 11:00 | Revisdo da 12 avaliacao teorica Prof* Jaqueline Ratier
Prof® Renata Pires
Semana 10 7:30-9:00 | Aula Prética Professores da
09/10 disciplina
9:10 - 11:00 | Diabetes mellitus 1 (DM1) Prof* Marilza Leal
Complicagdes do DM1 Nascimento




Semana 11 7:30-9:00 | Aula Préatica Professores da
16/10 disciplina
9:10 - 11:00 | Baixa estatura diagndstico e tratamento Prof® Marilza Leal
Nascimento
Semana 12 7:30-9:00 | Aula Préatica Professores da
23/10 disciplina
9:10 - 11:00 | Puberdade Precoce Prof® Marilza Leal
Nascimento
Semana 13 7:30-9:00 | Aula Préatica Professores da
30/10 disciplina
9:10 — 11:00 | Tireoidopatias Prof® Marilza Leal
Nascimento
Semana 14 7:30-9:00 | Abdome Agudo no lactente Prof. Mauricio José
06/11 Abdome agudo na crianga Maior Lopes Pereima
9:10 - 11:00 | Atividade teorica- pratica: casos clinicos Prof. Mauricio José
Lopes Pereima
Semana 15 7:30-9:00 | Doengas do Conduto Periténio Vaginal Prof. Mauricio José
13/11 Lopes Pereima
9:10 — 11:00 | Atividade teorica- pratica: casos clinicos Prof. Mauricio José
Lopes Pereima
Semana 16 7:30-9:00 | Segunda avaliacdo teorica Professores da
20/11 disciplina
9:10 - 11:00 | Revisdo da 22 avaliacao teorica Prof® Marilza Leal
Nascimento
Prof. Mauricio José
Lopes Pereima
Semana 17 7:30—9:00 | Avaliacao tedrica final (prova de Professores da
27/11 recuperacéo) para os alunos que nao disciplina
alcancaram a média
9:10 - 11:00 | Revisdo da prova tedrica final Professores da
disciplina
Semana 18 7:30-9:00 | Somatdrio das notas tedricas e praticas Prof? Fernanda
8/12 Confeccdo e entrega das médias finais Feuerharmel S. da

Silva

Data da 12 avaliacdo teorica: 02/10/23

Data da 22 avaliacdo teorica: 20/11/23

Data da avaliacédo tedrica final (prova de recuperacdo): 27/11/23
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SITES ON LINE
1. Pediatria e cirurgia pediatrica
www.uptodate.com
www.sbp.com.br
WwWw.scp.org.br

CRITERIOS DE AVALIACAO PRATICA:

ASPECTOS AFETIVOS:

1. Assiduidade e pontualidade: tolerancia de 10 minutos

2. Apresentacao: jaleco limpo e apresentavel, cabelos presos ou curtos, unhas limpas e
aparadas, sem aderecos nas maos exceto aliangas. Néo utilizar bermudas ou saias curtas;

3. Relacéo respeitosa e gentil: com colegas, equipe de saude e professores. Ndo chamar 0s
professores somente pelo nome, utilizar o tratamento de professor ou doutor. Relacionamento
profissional, com linguagem adequada e polida;

4. Participacdo na aula: atencdo completa a aula, sem atividades (celular, computadores) ou
conversas paralelas, resposta aos questionamentos feitos (durante a aula ou para serem
pesquisados e trazidos nos proximos encontros);

5. Relacdo médico-paciente-familia: apresentar-se a familia, relacdo sensivel e acolhedora
com a familia e o paciente, respeito ao pudor e ao estresse da crianga, cuidado com as
discussBes para ndo trazer mais constrangimento ou apreensdo a familia e a crianga.

ASPECTOS COGNITIVOS:

1. Anamnese e o exame fisico: utilizacdo adequada do roteiro padrdo do departamento para
anamnese e exame fisico. Interpretacdo dos principais sinais e sintomas em Pediatria.
Realizagdo da anamnese e exame fisico no tempo proposto e de forma amigavel. Organizagao
da informacéo e boa apresentacdo dos dados coletados;

2. A crianca higida: nogdes sobre os valores de referéncia de sinais e sintomas para cada faixa
etaria. Nogdes sobre os critérios de normalidade de crescimento e desenvolvimento na
infancia e na adolescéncia, assim como os cuidados necessarios para o desenvolvimento
normal da crianca;

3. Clinica pediatrica: nocles sobre o diagndstico, diagndstico diferencial, tratamento
progndstico e reabilitagdo das doengas mais prevalentes em Pediatria.

4. Exames complementares: no¢Bes sobre as indica¢Oes de solicitacdo dos principais exames
complementares e sua interpretacéo;

5. Nogdes sobre disciplinas basicas associadas a clinica pediatrica: no¢des sobre anatomia,
fisiologia, embriologia e farmacologia relacionadas & clinica das doengas mais prevalentes
em Pediatria.




ASPECTOS PSICOMOTORES:

1.

Habilidade na lavagem das maos: adequada lavagem de méaos (realizacdo de todas as etapas,
em tempo suficiente, retirada de aderecos que atrapalhem, secagem adequada, aplicacéo de
alcool gel);

Habilidade na abordagem da familia: adequada apresentacdo a familia e introducdo da
conversa. Tentativa de controle dos distratores, para uma melhor conducéo da semiologia;
Habilidade na coleta da historia clinica: linguagem simples e acolhedora com a familia,
conducdo da histéria de forma organizada, cortés, eficiente e em tempo adequado, resposta
adequada aos questionamentos da familia. Trazer caneta;

Habilidade na abordagem da crianga: realizacdo de manobras especificas para a
abordagem da crianca, diminuindo estresse e facilitando o exame completo. Trazer seu
estetoscopio;

Habilidade no exame fisico: adequada avaliacdo de sinais vitais, estado geral e impressao
geral. Adequado exame fisico geral da crianca e do adolescente. Realizacdo do exame fisico
dentro de uma sequéncia padrdo e de forma completa. Realizacdo e interpretacdo das
principais manobras no exame fisico da crianca e do adolescente. Realizacdo e interpretacdo
das manobras mais importantes do exame fisico especializado em Pediatria.
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DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA o e

FICHA DE AVALIACAO DE PEDIATRIA — 2023/2- 62 FASE

NOME: GRUPO:
Foto Presenca (P ou F) Professor (a):
1 14/08 28/08 04/09 11/09 18/09 Professor 1
2 25/09 09/10 16/10 23/10 30/10
Professor 2
06/11 13/11 Professor Mauricio
3
Elementos da Considerar ao Final do Semestre Nota
avaliacéo
0 falta=10
ITEM 1: Frequéncia e Relagédo respeitosa 1falta=8,0
A ' pontualidade 2 faltas = 6,0
spectos L -
- Participagcao 3 faltas = 4,0
afetivos A C
(peso 1) Toler_anC|a de 4 faltas=2,0
10 minutos 5 faltas=0
Elementos da Considerar Notas por Média
avaliacio Professor
. 10
Anamnese e 0 exame fisico
ITEM 2: Clinica pediatrica
Aspectos Exames complementares
Cognitivos Nogoes sobre disciplinas basicas associados a clinica pediatrica 20
(peso 4) Habilidade na lavagem das méos, abordagem da familia, na coleta
da historia clinica, na abordagem da crianga, no exame fisico
30
Avaliacdo Pratica=[(ITEM1x 1) + (ITEM2x 4)] +5
AVALIACAO TEORICA:
Média das
1% Prova 2% Prova Provas =
Escrita = Escrita = .
Escritas
CALCULO DA NOTA FINAL:
NOTA FINAL = [(Média das Notas da 12 Prova e 22 Prova +
Nota da Prova Recuperacéo)/2 x 9 +
(Nota Pratica x 1)] + 10

Nota da média da avaliacdo final do aluno:
2 6,0 = aluno aprovado;
< 6,0 =reprovado (ap6s arredondamento preconizado).
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