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EMENTA

Mddulo 1 - Perda de Sangue

Componentes do sangue e suas fungbes. Fisiologia da coagulacdo. Distdrbios da Hemostasia.
Sangramentos:  Principais causas, manifestagbes clinicas, exames diagnosticos, mecanismos
compensatorios locais e sistémicos, condutas terapéuticas transfusionais e ndo transfusionais, estabilidade

hemodindmica e medidas preventivas.

Modulo 2 - Fadiga, Perda de Peso e Anemia
Fisiologia do sistema hematopoiético. Fisiopatologia, diagnostico diferencial e condutas terapéuticas e

fatores biopsicossociais em doencgas com sinais e sintomas de fadiga, perda de peso e ou anemia.

Modulo 3 - Problemas Mentais e de Comportamento

Principais transtornos mentais e de comportamento: epidemiologia, classificacdo, etipatogenia, quadro
clinico, diagnostico diferencial, evolucdo, tratamento e prevencdo. Principios de neuroanatomia,
neurotransmissores e neuroimagem. Dependéncia de psicoativos: diagndstico, condutas terapéuticas e

reabilitacdo psicossocial.

OBJETIVOS GERAIS (Considerar habilidades e competéncias das Diretrizes Nacionais)
Compreender a perda aguda de sangue dentro de um contexto clinico e discutir as formas de

tratamento indicadas. Descrever a fisiopatologia de doengas que cursam com fadiga, perda de peso e

anemia, enfocando a etiopatogenia, quadro clinico, métodos diagndsticos, condutas terapéuticas, medidas

preventivas e o impacto psicossocial desses agravos. Possibilitar a compreensdo do funcionamento do




aparelho psiquico e correlacionar suas alteracdes com 0s transtornos mentais mais prevalentes na préatica

clinica geral.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Modulo 1 - Perda de Sangue

e Discutir, a partir das caracteristicas morfofuncionais do musculo cardiaco, das etapas do ciclo
cardiaco e da regulacdo do bombeamento, a funcdo de bomba do coragéo e seu papel em varidveis
determinantes do débito cardiaco.

e Analisar a distensibilidade vascular, as func¢des dos sistemas venoso e arterial e a relacdo existente
entre pressao, fluxo e resisténcia.

e Discutir a estrutura e funcéo da microcirculacao.

¢ Discutir a regulacdo hormonal e o controle local do fluxo sanguineo pelos tecidos.

¢ Rever a fisiologia e a farmacologia do sistema nervoso autbnomo necessarias a compreensao da
regulacdo neural da circulacdo e do controle rapido da presséo arterial.

o Discutir as relagdes de ventilagdo-perfuséo pulmonar, o transporte gasoso pelo sangue e as
varidveis determinantes da oferta de oxigénio aos tecidos e do consumo de oxigénio pelos tecidos.

e Entender os mecanismos da hemostasia e da coagulacdo sanguinea e seus distdrbios hereditarios e
adquiridos.

e Conhecer a composic¢do e os volumes dos compartimentos dos liquidos corporais.

e Entender a importancia da manutencdo da temperatura em niveis fisiol6gicos nos estados de
choque.

e Analisar a perda aguda de sangue de acordo com o diagndstico etiol6gico bem como os aspectos
fisiopatoldgicos concernentes.

¢ Definir choque e aplicar tal definicdo a situacdes comumente encontradas na pratica clinica.

e Interpretar semelhancas e diferencas das manifestacdes clinicas de doentes que apresentam estados
de choque de diferentes etiologias.

e Auvaliar a intensidade da perda sanguinea a partir de sinais clinicos do choque.

e Analisar a perda aguda de sangue considerando o impacto da mesma na perfusdo e na oxigenacéo
teciduais.

o Interpretar dados obtidos da monitorizacdo invasiva e ndo-invasiva da funcao cardiaca e da
perfusdo tecidual.

e Interpretar exames complementares indicados em situacdes de perda de sangue

e Discutir as indicag0es dos procedimentos de acesso vascular e suas potenciais complicagoes.

e Discutir as indicag@es clinicas e as possiveis complicagdes da transfusdo de sangue e

hemocomponentes.




Discutir indicages clinicas, vantagens, desvantagens e possiveis complicagdes do uso de solugdes
coloides e cristaloides.

Discutir o mecanismo de acdo, a indicagdo clinica e os efeitos adversos das aminas
simpaticomimeéticas e farmacos diuréticos.

Discutir o mecanismo de a¢do, a indicagdo clinica e os efeitos adversos de farmacos que atuam na
hemostasia e na coagulacdo do sangue.

Discutir aspectos bioéticos do aborto e aspectos psicossociais do alcoolismo cronico e do paciente

grave.

Maddulo 2 - Fadiga, Perda de Peso e Anemia

Descrever a origem e a diferenciacdo das células hematopoiéticas, enfatizando a anatomia normal
e a morfologia da medula 6ssea.

Distinguir no processo hemocitopoiético os aspectos relacionados ao eritrécito e a hemoglobina,
visando a classificacao e interpretacdo dos principais tipos de anemia.

Explicar a fisiopatologia dos principais quadros anémicos, objetivando a compreenséo dos sinais e
sintomas observados nessas entidades.

Discutir as medidas preventivas e os protocolos terapéuticos comumente empregados nos
principais tipos de anemia.

Explicar os mecanismos da fadiga, enfatizando a organizacdo neural e a fisiologia dos sistemas
envolvidos.

Explicar as principais manifestaces fisicas e psiquicas decorrentes da fadiga, com vistas ao
entendimento de sua importancia clinica.

Correlacionar os mecanismos da perda ponderal com suas principais causas.

Discutir os aspectos nutricionais e psiquiatricos de condi¢es clinicas que desencadeiam
transtornos alimentares.

Identificar a inter-relacdo entre fadiga, perda de peso e anemia verificados em portadores de
processos benignos ou malignos, agudos ou crénicos, procurando valorizar tais manifestacdes na
avaliacdo clinica desses pacientes.

Explicar as principais manifestacdes clinicas observadas em patologias que cursam com fadiga,
perda de peso e anemia, com vistas ao estabelecimento de hipoteses e diagnosticos diferenciais.
Interpretar os resultados de exames complementares (subsidiarios) utilizados nas doencas que
cursam com fadiga, perda de peso e anemia, objetivando a confirmacéo diagndstica e o tratamento
adequado.

Analisar o impacto da fadiga, perda de peso e anemia sobre a capacidade laboral e intelectiva das

pessoas acometidas, assim como suas implicagdes psicossociais.




Mddulo 3 - Problemas Mentais e de Comportamento

Correlacionar as estruturas anatémicas do Sistema Nervoso Central com o comportamento
humano;

Correlacionar os mecanismos da neurotransmissao quimica ao funcionamento psiquico;
Caracterizar os principais transtornos mentais e de comportamento;

Explicar a relagéo entre o bioldgico, o psicoldgico e o social nos diferentes transtornos mentais e
de comportamento;

Discutir o manejo de situac@es de crise e de urgéncia mais frequente na pratica clinica;
Descrever os recursos laboratoriais importantes para elucidacéo do diagndstico de transtornos
mentais e de comportamento;

Descrever os principios basicos da Psicofarmacologia;

Identificar os principais recursos psicoterapicos

Discutir as atitudes basicas necessarias ao profissional de satde em relacdo ao paciente, a familia,

comunidade e a equipe de saude mental.

CONTEUDO PROGRAMATICO

. TUTORIA VI

Moddulo 1 - Problemas Mentais e de Comportamento

Funcdo normal e disfuncéo psicoldgica.

Mecanismos da neurotransmiss&o.

Distarbios do humor e sindrome do panico como fatores etioldgicos para comportamentos
anormais.

Relacdo o SNC e o comportamento.

Caracteristicas patoldgicas como sindromes e fatores etiol6gicos no desvio de comportamento

Medidas preventivas e tratamento.

Modulo 2 - Perda de Sangue

Componentes do sangue e suas funces; fisiologia da coagulacdo; mecanismos fisiologicos
compensatérios locais e sistémicos; técnicas transfusionais de sangue, hemocomponentes e
derivados; condutas terapéuticas nao transfusionais; aspectos bioéticos relacionados as transfusdes
sanguineas; principais alteragdes adquiridas e hereditarias da resposta fisiologica & perda de
sangue

Exames complementares que auxiliam no diagndstico; condutas terapéuticas frente a perda de
sangue quanto ao manejo do sangramento e estabilidade hemodinémica.

Identificar e compreender as causas de sangramentos: tumorais, otorrinolaringoldgicos,

respiratorios, digestivos, hematologicos e por traumatismos.




e Perda de sangue e sinais clinicos de choque.
Mddulo 3 - Fadiga, Perda de Peso e Anemia
e Fatores psicologicos, bioldgicos, sociais e fisicos que tém importante papel na fadiga e/ou perda de
peso e/ou anemia.
e Doencas subjacentes a essas manifestacoes.
o Fadiga: caracterizacdo, fisiopatologia e principais patologias envolvidas.
e Perda de peso: caracterizacao, fisiopatologia e principais patologias envolvidas.
e Anemias: caracterizacao, fisiopatologia e classificacéo.
e Exames complementares que auxiliam no diagnostico dessas manifestacoes.

e Condutas terapéuticas e medidas preventivas e tratamento.

I11. ESTUDO INDIVIDUAL VI

Estudos diversos relacionados com os contetdos ministrados. Nesse momento, o académico utilizara o

seu tempo para aprofundar o que foi estudado em sala de aula.

I\V. CONFERENCIA VI

Momento reservado para aprofundamento dos conteddos de acordo com a necessidade do que foi

estudado durante a semana. As conferéncias sao ministradas pelos professores ou convidados.

V. FORMAS DE AVALIACAO:

Serdo seguidos os critérios da avaliacdo da tutoria descritos no regulamento da avaliacéo.

VI. ESTRATEGIA DE ENSINO E APRENDIZAGEM

e PBL/Grupo tutoriais.
e Aulas teorico-pratica no Laboratério Morfofuncional.

e Conferéncias.
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