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PROGRAMA DE ATIVIDADE ACADEMICA CURRICULAR

CURSO DE MEDICINA DA UFMG

VERSAO CURRICULAR 2024

Departamento Responsavel: CLINICA MEDICA

Data de aprovacdo pela Cdmara Departamental: aprovado ad referendum 17/11/2022

l. IDENTIFICAGAO DA AAC

Nome: CLINICA MEDICA V

Cddigo: CLM149

Carga horaria/créditos (tedrica e pratica): 150 Horas (Tedrica: 30h | Pratica: 120h). Créditos: 10
Periodo do curso: 82 periodo

Natureza: obrigatdria

Pré-requisitos: CLM148

NUmero de vagas oferecidas/semestre: 160

NUmero de Turmas: 24

1. EMENTA

Avaliagdo clinica especializada, com foco em doencas cronico-degenerativas e grandes endemias e epidemias
mais prevalentes. Papel do especialista na pratica ampliada de saude. Vivéncia do sistema de referéncia e
contrarreferéncias.

I1. OBIJETIVOS

A Clinica 5 esta inserida no ciclo clinico-ambulatorial, constituindo-se uma etapa obrigatdria do curso
médico, que, de modo complementar as outras disciplinas, tem como propdsito a formacdo de médicos que
estejam preparados para atuar na atencdo bdsica ou primaria (AB). Ela participa no sistema de referéncia e
contrarreferéncia com a responsabilidade de ser a referéncia, no polo do consultor, se interagindo com todas
as clinicas, do 42 aos 122 periodos do curso médico. A Clinica 5 deve permitir ao aluno uma vivéncia com o
instrumento de consultoria médica nas especialidades, dentro da proposta curricular da FM-UFMG, cujo eixo
didatico-assistencial seja a Atencdo Basica (AB). A Clinica 5 também dd continuidade ao processo de
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desenvolvimento de habilidades meta cognitivas, que resultam num aumento do desempenho em educagao
permanente.

Objetivo geral

- Desenvolver a capacidade de realizacdo de consultoria médica, sob a perspectiva do consultor ou do

médico especialista, que viabilizem (sustentem) uma pratica ampliada na Atencdo Basica.

Objetivos especificos

- Ser capaz de elaborar uma contrarreferéncia para clinicos atuando na Atencdo Basica

- Ser capaz de realizar adequadamente o atendimento clinico durante o processo de consultoria médica
em um paciente oriundo de um ambulatério de Atencdo Basica;

- Ter nog¢des de atencdo secunddria em doengas cronico-degenerativas e em grandes

endemias/epidemias mais prevalentes.

Habilidades e atitudes

1. Realizar adequadamente um atendimento clinico;

2. Buscar de modo ativo o aprimoramento o exame clinico —anamnese e exame fisico;

3. Comportar-se adequadamente no consultério;

4. Relacionar-se adequadamente com a equipe de trabalho constituida pelo grupo de estudantes,
professor, pessoal administrativo e equipe de enfermagem, servico social, dentre outros, que participem
do atendimento ao paciente;

5. Saber exercer os varios papéis dentro de uma atividade feita em grupo;

6. Conhecer os principios da relacdo médico-paciente, com estudo de literatura disponivel sobre o tema;
7. Relacionar-se adequadamente com o paciente, respeitando sua autonomia como ser biopsicossocial;

8. Relacionar-se adequadamente com os acompanhantes e familiares, respeitando a autonomia do
paciente;

9. Desenvolver a arte da escuta e a capacidade de captar o conteldo latente do discurso do paciente.

10. Desenvolver as habilidades de comunicacdo relacionadas a pratica clinica;

11. Organizar de modo ldgico as informacdes obtidas no exame clinico;

12. Raciocinar profundamente sobre cada caso clinico e refletir, de forma madura, sobre as estratégias
necessarias a abordagem de determinado paciente;

13. Consolidar uma visdo ampla da situacdo de salde do paciente e atuar — em parceria com ele - como o
gerente de sua saude diante dos outros profissionais envolvidos;

14. Cultivar a prudéncia e a humildade, e reconhecer a incompletude da pratica médica;

15. Ser capaz de fazer uma consultoria médica, seja como consulente, seja como consultor;

16. Ponderar as informacgd@es da literatura médica e as obtidas durante a avaliagdo do paciente.

17. Ser capaz de buscar ativa e criticamente informacdes relacionadas a sua pratica clinica;

18. Incorporar a pratica cotidiana as a¢des voltadas a promogao de salde e a prevencdo de doengas.

19. Desenvolver conhecimentos, habilidades e atitudes basicas em que permitam reconhecer e abordar os
principais problemas biopsiquico-sociais que afligem o paciente com doenga crénico-degenerativa e
infecciosa.

20. Desenvolver a capacidade de andlise e critica da realidade, do modelo de ensino e da assisténcia, através
da observacao, discussdo e busca de alternativas.

21. Desenvolver habilidades metacognitivas, o aprender a aprender;

22. Ser capaz de realizar analise ou avaliacdo, o que inclui uma autoavaliacdo;

23. Saber fazer feedback de modo adequado;

24. Ser capaz de apresentar trabalhos, problemas e temas, para pequenos e grandes grupos;

25. Ser capaz de participar em discussdo de casos, coléquios, painéis, semindrios e mesa redonda e
similares;

26. Ser assiduo e pontual;

27. Saber apresentar-se e vestir-se adequadamente;
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28. Ser solidario e cooperativo;

29. Ser ético, respeitador e honesto;

30. Ser responsavel,

31. Desenvolver autonomia, iniciativa, capacidade de decidir;
32. Ser criativo e interessado.

IV. CONTEUDO PROGRAMATICO

Etica médica no processo de consultoria médica.

Relacdo médico-pacientes no processo de consultoria médica. Problemas doencas e problemas mais
prevalentes em Clinica Médica. Raciocinio clinico.

Atencdo Secundaria no sistema de saude. Especificos:

1. Cardiologia: Insuficiéncia cardiaca, Doenca Cardiaca isquémica e Doengas Valvares

2. Endocrinologia: Obesidade, Diabetes e Doencas da Tireoide

3. Pneumologia: DPOC, Tabagismo, Asma, Tuberculose, Bronquiectasia e espirometria

4. DIP: IST e HIV, Esquistossomose, Hepatites B e C, Abordagem do paciente febril

5. Hematologia: Abordagem do paciente com anemia, leucopenia, trombocitose, policitemia, leucocitose,
linfadenomegalia, esplenomegalia. Abordagem do paciente que sangra e que trombosa, além de medicina
transfusional.

6. Nefrologia: alteraces no sedimento urinario, hematuria, proteindria, doenca renal cronica, nefropatia
diabética, nefrolitiase e ITU em situagdes especiais.

7. Gastroenterologia: Doenca do refluxo gastroesofagico, Infeccdo por H. pylori, diarreias agudas e cronicas,
hepatopatias agudas e crbnicas, doencas do intestino grosso, doencas funcionais gastrointestinais e doencas
biliopancreaticas.

V. METODOLOGIA DE ENSINO-APRENDIZAGEM

A disciplina serd ofertada no cenario de especialidades clinicas. Os alunos realizardo rodizio nos ambulatérios
de quatro especialidades duas obrigatdrias (Cardiologia e Endocrinologia) e as outras duas, alocadas pelo
CEGRAD, entre as seguintes disponiveis: Pneumologia, Infectologia, Gastroenterologia, Hematologia, Oncologia
e Nefrologia.

O semestre letivo é dividido em dois médulos de aproximadamente oito a nove semanas cada. No primeiro o
aluno terd, em um dos turnos da semana, aula em uma das especialidades obrigatdrias (Cardiologia ou
Endocrinologia); no outro dia, terd necessariamente aula em uma das outras duas especialidades em que foi
alocado (Pneumologia, Infectologia, Gastroenterologia, Hematologia, Oncologia ou Nefrologia).

Os discentes realizardo aprendizado em servico, acompanhando ou atendendo consultas sob supervisdo. Serdao
realizadas discussBes de casos clinicos, discussdes de grupo, estudos dirigidos e estudos de caso.
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VI. AVALIAGAO

A avaliacdo deverd ser formativa e somativa com énfase para as especificidades nacionais e aplicabilidade das
diretrizes na populacdo brasileira.

1) PROVA ESCRITAS: Prova Parcial (20 pontos) e Prova Final (30 pontos)

Provas escritas com avaliacdo do conteldo programatico. A Prova Parcial é realizada pelo professor ao final do
modulo. A Prova Final envolve todo o conteddo do semestre. A prova final é constituida através de quest&es
fechadas, as quais sdo propostas por uma comissdo de professores e a prova é realizada durante a semana de
provas finais.

2) TRABALHO (20 pontos)

Prioriza a avaliagdo formativa com feedback ao aluno. O conceito é atribuido ao aluno conforme a trabalhou
estudo dirigido proposto durante o semestre.

3) PARTICIPAGCAO (20 pontos)

Na avaliacdo através do conceito o professor prioriza a avaliagcdo do raciocinio e a aplicacdo do conhecimento
e ndo apenas questdes de memoriza¢do. Incentiva a autonomia do estudante, a busca do conhecimento e a
tomada de decisdo. Sdo incluidos critérios que demonstram compromisso e engajamento no processo de
aprendizagem, assim como a evolucdo do estudante. Na atribuicdo do conceito ao aluno, o professor deve
realizar a avaliacdo de Profissionalismo, com a observacdo dos seguintes itens:

1. Compromisso com o aprendizado, com a melhoria continua e com o esforco pela exceléncia.
Empatia (acolher, escutar, identificar expectativas e preocupacées)
Integridade e honestidade.

4. Respeito e confidencialidade.

5. Comunicacdo adequada, escrita e oral.

6. Capacidade de autorreflexdo.

7. Capacidade de lidar com comentarios e criticas.

8. Capacidade de lidar com a incerteza e com as emogdes.

9. Colaboragdo para o trabalho em equipe e capacidade de lidar com conflitos.

10. Gestdo do tempo.

4) ATIVIDADE INTEGRADORA — (10 pontos)

A atividade integrada realizada no 89 periodo busca verificar o desenvolvimento do pensamento critico e
construcdo inicial do raciocinio integrando contelidos do semestre e sua capacidade de trabalhar em grupo.
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VIl.  REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

BIBLIOGRAFIA BASICA

1- HARRISON, Tinsley Randolph; JAMESON, J. Larry.; ISLABAO, André Garcia; FEOLI, Ana Maria Pandolfo.
Medicina interna de Harrison. 20. ed. Porto Alegre (RS): AMGH, 2020. 2 v. ISBN 9788580556322 (v.1).

2- CECIL, Russell L; GOLDMAN, Lee.; SCHAFER, Andrew I. Cecil medicina. 24.ed. Rio de Janeiro: Elsevier,
2014. 2v. ISBN 9788535256772 (enc.).

3- Protocolos clinicos e diretrizes terapéuticas do ministério da saude - https://www.gov.br/saude/pt-
br/assuntos/protocolos-clinicos-e-diretrizes-terapeuticas-pcdt
BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR

1. SERRANO JR., Carlos V.; TIMERMAN, Ari; STEFANINI, Edson SOCIEDADE DE CARDIOLOGIA DO ESTADO
DE SAO PAULO. Tratado de cardiologia SOCESP. 2.ed. S3o Paulo: SOCESP: Manole, 2009.

2. VERONESI, Ricardo; DIAMENT, Décio.; FOCACCIA, Roberto.; FERREIRA, Marcelo Simdo.; SICILIANO,
Ricardo Focaccia. Tratado de infectologia. 4. ed., rev. e atual. Sdo Paulo: Atheneu, 2010.

3. ZAGO, Marco Anténio.; FALCAO, Roberto Passetto.; PASQUINI, Ricardo. Tratado de hematologia. S30
Paulo: Atheneu, 2013

4. DANI, Renato.; PASSOS, Maria do Carmo Friche. Gastroenterologia essencial. 4. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2011

5. RIELLA, Miguel Carlos. Principios de nefrologia e disturbios hidroeletroliticos. 5. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2010.

ObservagGes:

1) O programa deve ser enviado ao Cegrad e estar disponivel em sua versdo mais atualizada para
consulta publica no site da Faculdade de Medicina, pagina do Departamento responsavel — no item
“arquivos” em “Ensino”.

2) A periodicidade de atualizacdo e modificacdo do Programa deve ser definida pela coordenacdo da
AAC.

3) A cada periodo letivo, cabe ao(a) professor(a) responsavel pela turma elaborar, a partir do Programa
aprovado pela Camara Departamental, um plano de ensino, contendo cronograma detalhado, e
disponibilizar para os estudantes no Moodle.

4) Os estudantes devem ser informados no primeiro dia de aula sobre a forma de consultar o Programa,

o Plano de Ensino e as Referéncias Bibliograficas.
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