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T T/P  P PP PExt E TOTAL  

ESTÁGIO 

  

Todos os componentes do 1º ao 

10ºsemestre  

60    135 135 330 
  

 

CARGA HORÁRIA (docente)  MÓDULO  INICIO DA VIGÊNCIA 

T T/P P PP PExt E TOTAL  T T/P P PP PExt E   

60    135 135 330 
        2023.1 

 

EMENTA 

Treinamento em serviço, para aprofundar e refinar a capacitação nas áreas de: diagnóstico 
diferencial, indicação de procedimentos cirúrgicos e o atendimento clínico global do paciente 
cirúrgico no período pré-operatório; Procedimentos básicos no atendimento cirúrgico; Bases da 
Cirurgia nas áreas de urologia, ortopedia, oftalmologia e otorrinolaringologia 

 
 

OBJETIVOS 

Referem-se  às  expectat ivas  d e  aprendizagem do  es tudante  por  i sso  deve  es t a r  r e l acion adas  ao  “saber”  ( f a tos  e  

concei tos ) ,  ao  “saber  fazer”  (p rocedimentos /hab i l i dades )  e  ao  “sab er  ser”  (a t i tud es  e  va lores)  que  o  mesmo 

desenvolve ao  longo  do  componente .  Não  d eve ind ica r  a  ação  do  professor  como por  exemplo :  “Apresen ta r  os  

p r incipa is  medicamentos  que a tu am na dor . ”  (o  professor  v ai  apresen tar ) .  

In ic i am com verbo s  escr i t os  na  voz  a t iva  em frases  que englob am o  que  os  a lunos  dev erão  conhecer ,  co mpreender ,  

anal i sar ,  r eal izar ,  desenv olver ,  valor i zar  ao  longo  do  componente .  Exemplos  de verbos  usados  nos  ob jet ivos:  

Conhecer ,  aponta r ,  c r i ar ,  i den t i f i ca r ,  descrev er ,  c l as s i f icar ,  d ef in i r ,  r econhecer ,  compreender ,  con clu i r ,  d emonst rar ,  

dete rmin ar ,  d i f eren ciar ,  d i scu t i r ,  d eduzi r ,  local i zar ,  ap l icar ,  desenvolv er ,  empregar ,  e s t ru tu ra r ,  opera r ,  o rganizar ,  

p rat i ca r ,  s e lecionar ,  t r aça r ,  anal i sar ,  co mpara r ,  cr i t icar ,  deb ate r ,  d i fe ren ciar ,  d iscr imin ar ,  invest ig ar ,  p rovar ,  

s in te t izar ,  v alor i za r ,  in te rpret ar ,  deb ate r ,  a rgumenta r ,  compor ,  const ru i r ,  docu mentar ,  esp ec i f i ca r ,  e squemat izar ,  

fo rmular ,  p ropor ,  reuni r ,  v o l tar ,  ava l ia r ,  argumenta r ,  con t ra ta r ,  decid i r ,  e sco lh er ,  es t imar ,  ju lga r ,  medi r ,  s e lec ionar .   

OBJETIVO GERAL   

Expectat iv a  ge ral  de  apren dizag em dos  es tud antes  em rel ação  aos  conhecimen tos/hab i l idades/ a t i tud es  ao  longo  do 

componente  curr i cu l ar .  

OBJETIVOS ESPECÍFICOS  

Referem-se a  expectat iv as  de  aprendizag em mai s  res t r i t as  e  imediat as  co m rel ação  à  in terp ret ação  de fa tos ,  

expressão  de idei as ,  comp reensão  da temát ica ,  fo rmação  de  concei to s ,  es tab el ecimento  de re l ações  en t r e  o  assunto 

es tud ado  e  conhecimento s  an te r io res  se jam do  co t id i ano ,  se j am acadêmicos ,  re lacionados  às  un idad es  temát icas  e t c .  

 

CONTEÚDO PROGRAMÁTICO  



UROLOGIA 

 

1. Litîase urinária 
2. Uropatia obstrutiva 
3. Anomalias genitais 
4. Infecção urinária 
5. Imagem em urologia 
6. Doenças sexualmente transmissíveis 
7. Litíase urinária  
8. Incontinência urinária 
9. Infertilidade masculina 
10. Disfunção sexual masculina 
11. Urgências urológicas 
12. Tumores urogenitais 
13. Urgências em urologia 
14. Anamnese e propedêutica em urologia 
15. Materiais e equipamentos em urologia 

Ortopedia 

 

16. Ombro doloroso;  
17. Osteonecroses; 
18. Infecção em ortopedia; 
19. Patologias do quadril infantil;  
20. Deformidades do pé adulto;  
21. Tumores ósseos;  
22. Fraturas do membro superior;  
23. Fraturas expostas e controle de danos;  
24. Fraturas na coluna; 
25. Fraturas do membro inferior;  
26. Fraturas na criança;  
27. Doença da fratura, síndrome compartimental, pseudartroses e retardo de consolidação.  

 

OFTALMOLOGIA 

• Anatomia e fisiologia do Olho 
• Erros de Refração 
• Motilidade Ocular Extrínseca 
• Doenças das Pálpebras 
• Doenças da Conjuntiva 
• Doenças da Córnea e Esclera 
• Doenças da Úvea 
• Doenças da Retina 
• Glaucomas 
• Doenças da Órbita e aparelho lacrimal 
• Manifestações Oftalmológicas de Doenças Sistêmicas  
• Doenças Neuro-Oftalmologicas 



• Urgências em Oftalmologia 
• Políticas de saúde em Oftalmologia 

• Esboço Anatômico do Labirinto Anterior / Fisiologia da Audição 

• Esboço Anatômico do Labirinto Posterior e sua participação na função do equilíbrio/Zumbido 
• O problema das Amígdalas Palatinas e Adenóides 
• Anel Linfático de waldeyer. Afecções mais freqüentes 
• Anatomia e Fisiologia da Faringe.  
• Distúrbios Vestibulares Periféricos/ Provas Labirínticas 
• Otites Externas e Otite Média Serosa 
• Otites Médias Agudas e Crônicas: Diagnósticos e Tratamento 
• Disacusia Sensorioneural e Próteses Auditivas Implantáveis  
• Anatomia Cirúrgica, Fisiologia Nasal e Rinites. 
•  

OTORRINOLARINGOLOGIA 

28. Esboço Anatômico do Labirinto Anterior / Fisiologia da Audição 

29. Esboço Anatômico do Labirinto Posterior e sua participação na função do equilíbrio/Zumbido 

30. O problema das Amígdalas Palatinas e Adenóides 

31. Anel Linfático de waldeyer. Afecções mais freqüentes 

32. Anatomia e Fisiologia da Faringe.  

33. Distúrbios Vestibulares Periféricos/ Provas Labirínticas 

34. Otites Externas e Otite Média Serosa 

35. Otites Médias Agudas e Crônicas: Diagnósticos e Tratamento 

36. Disacusia Sensorioneural e Próteses Auditivas Implantáveis  

37. Anatomia Cirúrgica, Fisiologia Nasal e Rinites. 

38. Rinossinusites Agudas: Meios de Diagnóstico e Tratamento  

39. Rinossinusites Crônicas: Meios de Diagnósticos e Tratamento  

40. Anatomia e Fisiologia da Laringe  

41. Disfonia,Lesões Fonotraumáticas e Alterações estruturais mínimas das pregas vocais  

42. Técnicas e Principais indicações da Traqueostomia  

43. Urgências em Otorrinolaringologia  

44. Câncer de Laringe  

45. Refluxo Gastro esofágico/Disfagia 

46. Otoesclerose/ Afecções Auditivas do Idoso/Reabilitação 
47. Pneumonias; 
48. Doença Pulmonar Obstrutiva Crônica; 
49. Tuberculose; 
50. Derrame Pleural; 



51. Câncer de Pulmão e tabagismo; 
52. Radiografia de tórax normal e padrões de lesões pulmonares  

 

 

 
 

METODOLOGIA DE ENSINO-APRENDIZAGEM 

A metodologia de ensino envolve um conjunto de estratégias, métodos e técnicas relacionados ao processo de aprendizagem dos estudantes no 
intuito de que eles alcancem os objetivos previstos. 
 

AVALIAÇÃO DA APRENDIZAGEM 

Deve-se privilegiar a avaliação processual e formativa, abordando a avaliação da aprendizagem como um “processo contínuo de apreciação e 

verificação da construção de conhecimento dos alunos, bem como acompanhamento, diagnóstico e melhoria do processo de ensino-aprendizagem”. 

(REGPG Cap. VI, Art. 106 – UFBA, 2014). 

Recomenda-se a adoção de formas e instrumentos diversificados de avaliação da aprendizagem que reflitam o acompanhamento do processo de 

construção de conhecimentos nas suas dimensões conceituais, procedimentais e atitudinais pelo estudante, com estreita relação de coerência com os 

objetivos de aprendizagem e com a/s metodologia/s de ensino-aprendizagem adotadas. 

A avaliação poderá ser feita considerando-se as atividades previstas no tópico referente à descrição da metodologia adotada. Nesse sentido, é 

interessante deixar claro quais são as atividades e quais os critérios de avaliação para cada uma delas. 

Recomenda-se estabelecer os objetivos da avaliação (aprendizagem sobre os conteúdos conceituais, procedimentais e atitudinais), pois, dessa forma, 

é possível selecionar os recursos/instrumentos apropriados (questionários, lista de exercícios, produção de textos, fóruns, resolução de problemas em 

grupo, frequência nas atividades em grupo, etc.). 

Deve-se registrar os procedimentos e critérios avaliativos, explicitando-se valores e pesos, a fim de que o estudante possa acompanhar o seu processo 

de avaliação. 
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Aprovado em reunião de Departamento (ou equivalente)1:__________________ em  ___/___/___          __________________________ 

                                                                                                                         Assinatura do Chefe do Departamento/ Coordenador Acadêmico 
 

 
 

 

1 O plano de ensino-aprendizagem é um documento que tramita internamente na Unidade acadêmica (especificamente no 

departamento ou coordenação acadêmica), não sendo necessário encaminhá-lo à Prograd nem à Supac, após aprovação pela 
instância responsável. 


