et ey, PROGRAMA DE RESIDENCIA EM

ENFERMAGEM DE
FAMILIAECOMUNIDADE

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DO RIO DE JANEIRO

EMENTA

ABORDAGEM INTEGRAL A PESSOA COM CONDIGAO CRONICA
NAO TRANSMISSIVEL

Objetivo geral:

Discorrer sobre formas de cuidado em salde elaboradas pelo enfermeiro de familia no dmbito da Rede
de Atencdo Salde a pessoas com condigdes cronicas ndo transmissiveis, segundo praticas baseadas
em evidéncias, proporcionando conhecimento, habilidade e atitudes para o cuidado com esses usudrios.

Objetivos especificos:

¢ Propiciar o estudo e a reflexdo acerca do perfil demogréfico e de morbimortalidade nas situagdes

crénicas da populacdo brasileira, relacionando com o cendrio internacional;

* Propiciar o estudo e a reflexdo acerca do cuidado e praticas de sadde ao ser humano nas situagdes

crénicas e envelhecimento.
* Abordar a Rede de Atencdo & Salde do SUS e a organizag@o dos servicos de saude |/ gestdo do
cuidado em doenga cronica.
¢ Compreender a anatomofisiologia da pele e tecidos e os estdgios de cicatrizagdo;
¢ |dentificar os tipos de lesdes, assim como suas etiologias;

¢ Avaliar e prescrever cuidados com les@o e drea perilesional e demais medidas de promoc¢d&o da

integridade cutdneaq;
* Conhecer os tipos de coberturas e tecnologias, suas indicagées e contraindicagoes;
* Realizar as orientagées de autocuidado ao paciente e cuidador;

* Conhecer as atividades assistenciais e equipamentos usados para o cuidado aos usudrios com

condicées crénicas dentro da Rede de Atencdo a Saude (RAS).

Resultados esperados:

¢ O residente deverd desenvolver e aprimorar sua criticidade e discuss@o sobre a abordagem integral

as pessoas com condigdes crénicas ndo transmissiveis, possibilitando assim a clinica ampliada.

¢ A frequéncia estd em consondncia com a resolu¢gdo - CNRMS n° 5, de 7 de novembro de 2014 e

preconiza a presenga em 85% das aulas.
¢ A avaliagdo de cada disciplina é composta: pela participagdo em aula e conhecimento tedrico.

Os itens as serem avaliados pela participagdo em aula que equivale a 40% da nota sdo:
* Interagdo do residente nas aulas expositivas e dialogadas;
¢ Participagdo do residentes nas metodologias ativas e trabalho em grupo em sala de aulg;

¢ Reflexdo critica do residente entre teoria e pratica clinica da Enfermagem de Familia e Comunidade.

A avaliagdo do conhecimento teérico equivale a 60% da nota da disciplina.



CARGA HORARIA

HORAS: 48 HORAS

CONTEUDO
PROGRAMATICO

e Panorama Epidemiolégico das Condi¢gdes crénicas ndo transmissiveis
no Brasil

e Organizagdo da Rede de Atencdo & Saude ds Pessoas com Doengas
Crénicas

 Etiologia, caracterizagdo e fatores de cicatrizagdo de Ulceras venosas

e Abordagem integral ao usudrio com hipertensdo

e Abordagem integral ao usudrio com diabetes

e Abordagem integral a pessoa gestante com condi¢gdes crénicas ndo
transmissiveis mais prevalentes na APS

e Abordagem integral a pessoa com lesdo na APS

Aula

Tema: Politicas publicas e a abordagem ds pessoas com condigdes
transmissiveis e ndo transmissiveis

e Carga Hordria: 06 horas
e Modalidade: Presencial
* Método: Expositiva dialogada

Aula

Tema: Grupos operativos

e Carga Hordria: 06 horas
e Modalidade: Presencial
» Método: Expositiva dialogada

Aula

Tema: Oficina para a realizagdo de testes rapidos

e Carga Hordria: 06 horas
e Modalidade: Presencial
e Método: Expositiva dialogada

Aula

Tema: Fatores que interferem no tratamento de feridas; Evolugdo da
cicatrizagdo; Limpeza, Desbridamento de feridas e Principais Coberturas.

e Carga Hordria: 06 horas
e Modalidade: Presencial
e Método: Expositiva dialogada

Aula

Tema: Sistematizagéo da Assisténcia de Enfermagem para a abordagem
integral a pessoa vivendo com lesdes

e Carga Hordria: 06 horas
* Modalidade: Presencial
e Método: Expositiva dialogada




Aula Tema: Cuidado Integral G Pessoa com Ostomia
e Carga Hordria: 06 horas

e Modalidade: Presencial

» Método: Expositiva dialogada

Aula Tema: Elaboragdo das atividades referentes aos semindarios:
Sadde da pessoa gestante e abordagem integral d pessoa com lesdo

e Carga Hordria: 12 horas
* Modalidade: Presencial
e Método: Expositiva dialogada
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