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| — Atribuicoes e atividades profissionais relativas a qualificagdao ou a habilitagao profissional,
que justificam o desenvolvimento das competéncias previstas nesse componente curricular.

A - EFETUAR PROCEDIMENTOS DE ADMISSAO Apresentar-se situando paciente no ambiente; Controlar sinais vitais; Mensurar paciente (peso, altura);
Higienizar paciente. Fornecer roupa. Colocar grades laterais no leito. Conter paciente no leito.

B - PRESTAR ASSISTENCIA AO PACIENTE Puncionar acesso venoso. Massagear paciente. Trocar curativos. Mudar decubito no leito. Proteger
proeminéncias 6sseas. Aplicar bolsa de gelo e calor imido e seco. Estimular paciente (movimentos ativos e passivos). Proceder a inaloterapia.

C - ORGANIZAR AMBIENTE DE TRABALHO Providenciar material de consumo. Organizar medicamentos e materiais de uso de paciente e de posto de
enfermagem. Encaminhar material para exames. Arrumar camas.

Colher material para exames laboratoriais;

D - DAR CONTINUIDADE AOS PLANTOES - TRABALHAR COM BIOSSEGURANGA E SEGURANGA Lavar maos antes e ap6s cada procedimento. Usar
equipamento de protecao individual (EPI). Acondicionar perfurocortante para descarte.

Efetuar procedimentos de admissao; preparar o cliente para consultas, exames e tratamentos; observar, reconhecer e descrever sinais e sintomas, ao nivel
de sua qualificacdo; executar tratamentos especificamente prescritos, ou de rotina, além de outras atividades de enfermagem, tais como:

F — PRESTAR COMUNICAGAO TECNICA Orientar familiares e pacientes. Conversar com paciente. Informar paciente sobre, dia hora e local. Colher
informacoes sobre e com paciente. Registrar ingesta. Registrar intercorréncias e procedimentos realizados.

G - DEMONSTRAR COMPETENCIAS PESSOAIS Trabalhar com ética. Respeitar paciente. Zelar pelo conforto de paciente. Preservar integridade fisica de
paciente. Ouvir atentamente (saber ouvir).

Relacionar os procedimentos de enfermagem a saude do cliente, respeitando as normas de seguranca e o atendimento de suas necessidades humanas

basicas. Prestar assisténcia de enfermagem ao paciente/ cliente hospitalizado na realizagdo dos procedimentos terapéuticos, respeitando normas de
seguranga.

Il - Competéncias, Habilidades e Bases Tecnolégicas do Componente Curricular

Competéncias

1. Relacionar os procedimentos de enfermagem a saude do paciente/ cliente, respeitando as normas de segurancga e o atendimento de suas necessidades
humanas basicas.

2. Prestar assisténcia de enfermagem ao paciente/ cliente hospitalizado na realizagao dos procedimentos terapéuticos, respeitando as normas de
seguranca.

3. Analisar a legislacéo referente ao prontuario do paciente e as normas que orientam os registros de enfermagem.

Habilidades

1.1. Proceder a higienizacdo das méaos, antes e apos a realizagao de procedimentos.

1.2. Executar técnicas de higiene, conforto e de seguranca ao paciente/ cliente.

1.3. Executar técnicas de mensuragao antropométrica (peso, altura e circunferéncia abdominal) e verificar sinais vitais.

1.4. Informar, orientar, encaminhar, preparar, apoiar e posicionar o paciente/ cliente antes e durante exames e procedimentos a serem realizados.
1.5. Selecionar materiais e equipamentos necessarios e adequados ao exame clinico geral e especializado, verificando o seu funcionamento.
2.1. Observar atitudes dos clientes/ pacientes no momento da realizagcdo dos procedimentos terapéuticos.

2.2. Realizar procedimentos e cuidados de enfermagem de acordo com a prescri¢ao multidisciplinar.

2.3. Aplicar medidas assépticas nos procedimentos de enfermagem visando proteger o paciente/ cliente de contaminagoes.

2.4. Aplicar as precaugdes normatizadas pelo servigo de satde.

2.5. Aplicar as normas de segurancga para prevencao de acidentes de trabalho.

2.6. Relacionar normas de seguranca relativas a perfurocortantes.

3.1. Registrar e anotar ocorréncias e os cuidados prestados de acordo com as exigéncias e normas.

3.2. Observar e identificar alteragdes e queixas dos clientes.

3.3. Receber e passar plantdo na mudanca de turno.

Bases Tecnoldgicas

1. Técnica de higienizagao das méos

2. Prevencao e controle da infec¢do nos cuidados de enfermagem prestados ao cliente
3. Atendimento as necessidades humanas basicas ao paciente hospitalizado:
3.1. higiene e conforto:

3.1.1. higiene oral;

3.1.2. higiene do couro cabeludo;

3.1.3. banho no leito;

3.1.4. higiene intima;

3.1.5. massagem de conforto;

3.1.6. mudanca de decubito e posicionamento do paciente no leito;

https://siga.cps.sp.gov.br/etec/ete_planotdimprimir2017_ww.aspx?6QssJx 30362xTDLPPx 5xe8fetYfary, 1/4



12/04/2019 Imprimir PTD 2017

3.1.7. mobilizacéo ativa e passiva;
3.1.8. limpeza de unidade;

3.1.9. arrumacao do leito

3.2. alimentagao e hidratagao;
3.3. eliminacgdes;

3.4. uso da comadre e do papagaio;
3.5. sono e repouso;

3.6. seguranga

4. Técnica de mensuragoes:

4.1. peso;

4.2. altura;

4.3. circunferéncia abdominal;
4.4. sinais vitais

5. Preparo do paciente e de materiais necessarios para procedimentos e realizagdo exames diagnésticos:

5.1. jejum;

5.2. tricotomia;

5.3. coleta de amostras;

5.4. posicoes

6. Técnicas de seguranca do paciente hospitalizado:

6.1. transporte;

6.2. prevengao de quedas;

6.3. prevengao de ulceras por pressao;

6.4. prevencgao de erro no preparo e administragdo de medicamentos;
6.5. prevengao de infecgdao

7. Técnicas de procedimentos terapéuticos:

7.1. curativos;

7.2. administracdo de medicamentos;

7.3. cateterismo vesical;

7.4. irrigacao vesical;

7.5. sondagem retal;

7.6. oxigenioterapia;

7.7. aspiragao;

7.8. sondagem nasogastrica;

7.9. administracao de dietas;

7.10. aplicacéo de calor e frio

8. Uso de EPI

9. Normas de segurancga para a prevencgao de acidente de trabalho:
9.1. perfurocortante e materiais biolégicos

10. Manuseio e descarte dos residuos soélidos dos servigos de satude
11. Observagao e comunicagao em enfermagem

12. Anotagdoes de enfermagem no prontuario

13. Passagem de plantao.

Ill - Procedimento Didatico e Cronograma de Desenvolvimento

Habilidades Bases Tecnolégicas

1.1. Proceder a higienizagao das maos,
antes e apos a realizagao de
procedimentos.; 1.2. Executar técnicas de
higiene, conforto e de seguranga ao
paciente/ cliente.; 1.3. Executar técnicas de
mensuragao antropométrica (peso, altura e
circunferéncia abdominal) e verificar sinais
vitais.; 1.4. Informar, orientar, encaminhar,
preparar, apoiar e posicionar o paciente/
cliente antes e durante exames e
procedimentos a serem realizados.; 1.5.
Selecionar materiais e equipamentos
necessarios e adequados ao exame clinico
geral e especializado, verificando o seu
funcionamento.; 2.1. Observar atitudes dos
clientes/ pacientes no momento da
realizagdo dos procedimentos terapéuticos.;
2.2. Realizar procedimentos e cuidados de
enfermagem de acordo com a prescri¢cdao
multidisciplinar.; 2.3. Aplicar medidas
assépticas nos procedimentos de
enfermagem visando proteger o paciente/

1. Técnica de higienizagdao das maos; 2. Prevencao e
controle da infecgdo nos cuidados de enfermagem
prestados ao cliente; 3. Atendimento as necessidades

conforto:; 3.1.1. higiene oral;; 3.1.2. higiene do couro
cabeludo;; 3.1.3. banho no leito;; 3.1.4. higiene intima;;

ativa e passiva;; 3.1.8. limpeza de unidade;; 3.1.9.
arrumacao do leito; 3.2. alimentacéao e hidratacao;; 3.3.
eliminagoes;; 3.4. uso da comadre e do papagaio;; 3.5.
sono e repouso;; 3.6. segurancga; 4. Técnica de
mensuragoes:; 4.1. peso;; 4.2. altura;; 4.3. circunferéncia
abdominal;; 4.4. sinais vitais; 5. Preparo do paciente e de
materiais necessarios para procedimentos e realizagdao
exames diagnésticos:; 5.1. jejum;; 5.2. tricotomia;; 5.3.
coleta de amostras;; 5.4. posigoes; 6. Técnicas de

prevencao de quedas;; 6.3. prevengao de ulceras por
pressao;; 6.4. prevengao de erro no preparo e
administragdo de medicamentos;; 6.5. prevengao de

humanas basicas ao paciente hospitalizado:; 3.1. higiene e

3.1.5. massagem de conforto;; 3.1.6. mudanca de decubito
e posicionamento do paciente no leito;; 3.1.7. mobilizagao

segurancga do paciente hospitalizado:; 6.1. transporte;; 6.2.

Procedimentos Didaticos De Até

ESTAGIO SUPERVISIONADO
DE PROCEDIMENTOS
BASICOS DE ENFERMAGEM
NO SETOR DE CLINICA
MEDICA 1- NO HOSPITAL DE
BASE DE BAURU

05/02/19 20/03/19

cliente de contaminagdes.; 2.4. Aplicar as
precaugdes normatizadas pelo servigo de
saude.; 2.5. Aplicar as normas de seguranca
para prevencao de acidentes de trabalho.;
2.6. Relacionar normas de seguranca
relativas a perfurocortantes.; 3.1. Registrar e
anotar ocorréncias e os cuidados prestados
de acordo com as exigéncias e normas.; 3.2.
Observar e identificar alteragdes e queixas
dos clientes.; 3.3. Receber e passar plantao
na mudanca de turno.;

infecgdo; 7. Técnicas de procedimentos terapéuticos:; 7.1.
curativos;; 7.2. administragdo de medicamentos;; 7.3.
cateterismo vesical;; 7.4. irrigacao vesical;; 7.5. sondagem
retal;; 7.6. oxigenioterapia;; 7.7. aspiracdo;; 7.8. sondagem
nasogastrica;; 7.9. administragao de dietas;; 7.10. aplicacdao
de calor e frio; 8. Uso de EPI; 9. Normas de seguranca para
a prevengao de acidente de trabalho:; 9.1. perfurocortante e
materiais biolégicos; 10. Manuseio e descarte dos residuos
solidos dos servigos de satde; 11. Observagao e
comunicagao em enfermagem; 12. Anotacdoes de
enfermagem no prontuario; 13. Passagem de plantéo.;

IV - Plano de Avaliagao de Competéncias

Competéncias

Instrumento(s) e Procedimentos de Avaliagdo Critérios de Desempenho Evidéncias de Desempenho
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de enfermagem a saude do ;
paciente/ cliente, respeitando as
normas de seguranca e o
atendimento de suas
necessidades humanas basicas.

2. Prestar assisténcia de
enfermagem ao paciente/ cliente
hospitalizado na realizagao dos
procedimentos terapéuticos,
respeitando as normas de
segurancga.

3. Analisar a legislagao
referente ao prontuario do
paciente e as normas que
orientam os registros de
enfermagem.
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Avaliacao Pratica ; Estudo de Caso ; Observagao
Direta ; Autoavaliagao ;

Observacgao Direta ; Autoavaliacao ;
Trabalho/Pesquisa ;

1. Relacionar os procedimentos Avaliagao Pratica ; Autoavaliagdo ; Observacao Direta Organizacao ; Atendimento as

Normas ; Clareza na Expressao
Oral e Escrita ; Postura
Adequada, Etica e Cidada ;
Relacionamento de Ideias ;
Relacionamento de Conceitos ;
Cumprimento das Tarefas
Individuais ; Criatividade na
Resolugéo de Problemas ;
Coeréncia/Coesao ;

Interatividade, Cooperagao e
Colaboragao ; Organizagao ;
Postura Adequada, Eticae
Cidada ; Relacionamento de
Conceitos ; Objetividade ;

Interlocugao: Ouvir e Ser Ouvido

; Cumprimento das Tarefas
Individuais ;

Atendimento as Normas ;
Objetividade ; Postura
Adequada, Etica e Cidada ;
Clareza na Expresséao Oral e
Escrita ; Coeréncia/Coesao ;
Organizagao ; Pertinéncia das
Informacoes ;

Espera-se que o aluno seja
capaz de correlacionar os
procedimentos de enfermagem e
seus conceitos com postura
ética, coerente e coesa,
atendendo as normas de
seguranga ao paciente e
respeitando as necessidades
humanas basicas afetadas do
cliente.

Espera-se que aluno tenha sido
capaz de compreender a
importancia da interlocugdo com
ética, no desenvolvimento de
suas atividades desde o
planejamento até a execugéo e
avaliagao.

Espera-se que o aluno seja
capaz de correlacionar e
articular seu conhecimento no
planejamento dos cuidados de
enfermagem com organizagao,
autonomia, coesa, objetiva e
com postura ética.

V — Plano de atividades docentes

Atendimento a alunos por Participagdo em
Projetos e Agdes meio de agoes e/ou projetos reuniées com
Atividade Previstas voltados a voltados a superagao de Preparo e corregao Preparo de Coordenador de
reducgao da defasagens de aprendizado de avaliagées material didatico | Curso e/ou previstas
Evasao Escolar ou em processo de em Calendario
Progressao Parcial Escolar
06-02- AVALIAGAO
DIAGNOSTICA
Fevereiro 05I02-ATIVIDAI?E DE 07/02-AI3IEA\I/.&LQU/:\I-CI¥A DA 28/02- AVALIAGAO 01’02102;32EUN|A0 01,02/02 REUNIAO DE
INTEGRACAO DIAGNOSTICA; INTERMEDIARIA PLANEJAMENTO PLANEJAMENTO
CORREGAO COM A
CLASSE
06/03- REUNIAO DE
Margo 20-03- AVALIAgAO CURSO
FINAL DE ESTAGIO 16/03- REUNIAO
PEDAGOGICA
15/04- ENTI_?EGA
. DEMENCOES
Abril 18/04- COh?SELHO
INTERMEDIARIO
04/05- REUNIAO DE
Maio 13/05- ATIVIDADE RELATIVA AO | 03/05- PREENCHIMENTO CURSO
DIA DA ENFERMAGEM DA FIADE NO SIGA 25/04- REUNIAO
PEDAGOGICA
Junho 14/06- ARRAIA DA ETEC
01/07- ENTROEGA DAS
MENGCOES
Julho 04/07- COGNSELHO
FINAL

VI — Material de Apoio Didatico para Aluno (inclusive bibliografia)

enfermagem,Enfermagem Basica Teoria &Pratica

didatico de Enfermagem.

Pianucci, A. Saber cuidar: procedimentos basicos em enfermagem. Sao Paulo, 2010.
Potter, Perry, Elkin. Procedimentos e intervengdes de enfermagem.
Silva, G.T.R; Tardelli, S.R,L. Manual do técnico e auxiliar de enfermagem, 2017.

Smeltzer SC, Bare BG. Brunner & Suddarth: Tratado de Enfermagem Médico Cirurgica. 12 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2012. vol. | e Il. - Nettina
SM. Pratica de Enfermagem. 92 Ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. -http://novo.portalcofen.gov.br/wp-content/uploads/2012/03/resolucao

Viviane Euzebia Pereira Santos e Dierce Laplaca Viana — Fundamentos e Praticas para Estagio em Enfermagem,

- Smeltzer SC, Bare BG. Brunner & Suddarth: Tratado de Enfermagem Médico Cirtrgica. 12 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2012. vol. | e II. - Nettina
SM. Pratica de Enfermagem. 92 Ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. -http://novo.portalcofen.gov.br/wp-content/uploads/2012/03/resolucao

Dierce Laplaca Viana — Manual de Calculo e Administragdo de medicamentos, Maria Parecida Modesto dos Santos — Terminologia em

Maria Parecida Modesto dos Santos — Terminologia em enfermagem, Enfermagem Basica Teoria &Pratica. Andréia Porto e Dirce Laplaca Viana- Curso

VIl - Propostas de Integragao e/ou Interdisciplinares e/ou Atividades Extra

Atividade Extra

Estudo de Caso sobre Assiséncia de Enfermagem ao cliente em cuidados paliativos hospitalizado dependente dos cuidados de enfermagem.

Propostas de Integracao e/ou Interdisciplinares

VIIl - Estratégias de Recuperagédo Continua (para alunos com baixo rendimento/dificuldades de aprendizagem)

avaliagao

A recuperacao sera continua e paralela ao longo do semestre. Sempre que o docente diagnosticar alunos com rendimento insatisfatério, conteiido em
defasagem sera retomado com a utilizagdo de procedimentos didaticos diversificados facilitando a aprendizagem dos mesmos e novos instrumentos de

https://siga.cps.sp.gov.br/etec/ete_planotdimprimir2017_ww.aspx?6QssJx 30362xTDLPPx 5xe8fetYfary,




12/04/2019 Imprimir PTD 2017
IX — Identificagao:

Nome do Professor MILENA AGOSTINHO TUNES ;

Assinatura Data 21/02/2019

X — Parecer do Coordenador de Curso:

O plano trabalho docente, esta de acordo com o regimento escolar, e plano de curso.

Nome do Coordenador:

Assinatura: Data: 21/02/19

Data e ciéncia do Coordenador Pedagégico

XI - Replanejamento

Data Descrigdo

Imprimir
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