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I. IDENTIFICACAO DA DISCIPLINA: :
CODIGO NOME DA N2 DE HORAS-AULA SEMANAIS| TOTAL DE HORAS-

DISCIPLINA TEORICAS PRATICAS AULA SEMESTRAIS
PTL5117 | PATOLOGIA GERAL 02 [ 02 72 horas/aula semestrais

Endereco eletrénico: http://www.ccs.ufsc.br/patologia/
e-mail: deptoptl@ccs.ufsc.br

L1. HORARIO
TURMAS TEORICAS TURMAS PRATICAS

4? feira: 14:20 as 16:10 - Sala 927 6* feira: 08:20 as 10:00 (Turma A) - Sala 927 (CCS)/Sala n°1 e
(" CS)/Sala n°1 e Sala de Macroscopia Sala de Macroscopia do Servigo de Anatomia Patolégica -
«- Servico de Anatomia Patologica - SAP/HU.

SAP/HU. 6° feira: 10:10 as 11:50 (Turma B) - Sala 927 (CCS)/Sala n°1 e
Atendimento aos alunos: 2° feira das Sala de Macroscopia do Servigo de Anatomia Patoldgica -
08:00 as 12:00 horas-Sala n° 13/CCS. SAP/HU.

II. PROFESSOR (ES) MINISTRANTE (S)
1. Gracia Maria Salles Maciel Koerich  (graciakoerich@brturbo.com.br)
2. Magda Santos Koerich (magmau@matrix.com.br)

III. PRE-REQUISITO (S)
CODIGO NOME DA DISCIPLINA
1. CFS 5145 Fisiologia Humana
2. MOR 5230 Anatomia Aplicada a Enfermagem
3. MOR 5316 Histologia Aplicada 4 Enfermagem

| IV CURSO(S) PARA O(S) QUAL(IS) A DISCIPLINA E OFERECIDA
Enfermagem

V. EMENTA

Generalidades sobre Patologia: conceito de doenga. Os grandes processos morbidos (alteragdes celulares e
extracelulares, distirbios vasculares, processo inflamatoério, distirbios do crescimento e da diferenciagdo).

Pratica de macroscopia dos processos patologicos.

VI. OBJETIVOS

Obijetivos Gerais:

Ao fim do programa, o aluno devera ser capaz de conhecer, compreender € interpretar os grandes processos
mérbidos, extrapolando os conceitos assimilados para situagdes praticas comuns 4 Enfermagem visando a

solugdo de problemas.




Objetivos especificos:

1. Estimular o conhecimento teérico em Patologia Geral, para que os académicos sejam capazes de
conceituar e descrever morfologicamente as lesdes e identificar as alteracdes de normalidade,

estabelecendo a aplicabilidade pratica do conhecimento tedrico.
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identificando os processos morbidos e permitindo uma correlagdo anatomoclinica.

3. Estimular o emprego de expressdes e o dominio das terminologias utilizadas na linguagem da descrigdo

das lesdes, de sua patogenia e etiologia.

Desenvolver a capacidade de observagdo e descricdo dos aspectos microscopicos € macroscopicos
(peso, coloragdo, conmsisténcia, forma, localizagdo anatémica) e realizar diagnéstico morfolégico

VII. CONTEUDO PROGRAMATICO

Contenido Teorico:

UNIDADE I: Introducio a Patologia: Manifestacdes celulares 3 agressio: adaptacdes e lesdes

calcificacées e pigmentos.

1. Introdugdo a Patologia:

I. Conceito de Patologia, Patologia Geral e Especial.
Conceito de salde e doenca. Divisdo de Patologia.
Os grandes processos morbidos e suas interrelacdes.
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relacdo com o ensino da Enfermagem.
anifestacdes celulares a agressdo:
1. As causas das lesdes celulares ¢ sua classificacio.
2. Os fendmenos da adaptagio celular.
.3. Tipos comuns de adaptacdo: atrofia. hipertrofia. hiperplasia. metaplasia.
A
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.5. Conceito de reversibilidade e irreversibilidade: morte celular. morte do individuo.
.6. Fatores que modulam a gravidade da lesdo.
.7. Patogenia e mortologia da lesdo celular.
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2.9. Evolucdo, conseqiiéncias.

3. Pigmentos:
3.1. Pigmentos endogenos: derivados da hemoglobina, lipotucsina e melanina.

3.2. Pigmentos exogenos: carvdo, silica, ferro, asbesto.

3.3. Pneumoconioses: antracose-silicose-hemossiderose-asbestose.
4. Icificacdes:

4.1. Tipos: distréfica e metastatica.

4.2. Patogenia e morfologia.

UNIDADE II: 0 Processo Inflamatorio.

Historico. Generalidades. Terminologia. Conceito.
Meio de agressdo dos agentes vivos.

Fenomenos basicos da inflamagio.

Mediadores quimicos e sua agdo.

Fase vascular exsudativa.

Fungdo das células no P.IL

Inflamagdo granulomatosa. Granulomas, macro € microscopia. Evolucdo. Patogénese.
Reparo regenerativo e cicatricial. Cicatrizagdo por 1” e 2* intengdo.

10 Modificagio do processo inflamatério.

I 1. Complicagoes da resposta inflamatoria-reparativa.
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Posicdo da Patologia como campo de conhecimento. como drea de diagndstico complementar e sua

Relacdo das adaptagdes com alteragdes do crescimento e da diterenciagio: displasia e cancer.

2.8. Patogenia e mortfologia das necroses de coagulacdo, liqiiefa¢io. caseificacdo, gomosa gordurosa.

Classificacdo das inflamagdes: agudas e cronicas. Serosa, fibrinosa, purulenta, hemorragica.




UNIDADE III: Alteragdes Circulatérias.

1. Hiperemia e congestao.
1.1. Conceitos.
1.2. Etiologia: patogenia.
1.3.Significado clinico; relagdo com edema.
. Hemorragias:
2.1. Etiologia. Patogenia »
2.2.Terminologia; hematoma, hemopericardio, hemoperitonio, hematémese, melena. enterorragia,
menorragia. :
2.3. Consegiiéncias, modulag@o.
3. Edema:
.1. Distribuicéo de dgua corporal.
.2. Conceito, tipos, terminologia.
.3. Distin¢do entre transudato e exsudato.
.4. Patogenia.
3.4.1. Edema por aumento da pressdo hidrostatica (Ph).
3.4.2. Edema por diminui¢do da pressdo oncotica.
3.4.3. Edema por obstrugdo linfatica.
3.4.4. Edema por fatores intersticiais. :
3.4.5. Causas clinicas de edema generalizado: insuficiéncia cardiaca direita. pericardite. desnutricio,
enteropaticas. outros.
3.4.6. Causas clinicas de edema localizado ou segmentar: obstrugio venosa. aumento da permeabilidade.
obstrucdo linfatica.
4. Trombose:
4.1. Conceito de trombo e de trombose.
4.2. Etiologia: lesdo endotelial. alteragdes do fluxo e alteragdes da composigdo sangliinea.
4.3. Trombose por lesdo endoteliai.
4.4. Trombose por alteragdes de tluxo.
4.5. Trombose por alteragdes da composi¢do sangiiinea.
4.6. Morfologia dos trombos: tipos de coloragdo e relagdo com a parede, “vegetagdes.
4.7. Dilerencas entre trombo e coagulo “pos-mortem’™.
4.8. Evolugdo.
4.9. Consegiigncias.
5. Embolia:
3 [. Conceito de émbolo ¢ de embolia.
. Tipos e freqiiéncia dos émbolos.
. Tipos de embolia.
. Embolia pulmonar: origem dos émbolos, conseqiiéncias ¢ evolugio.
.5. Embolia sistémica: origem, consequéncias ¢ evolugdo.
5.6. Embolia aérea e gasosa: Patogenia e manifestagdes.
6. Isquemia ¢ enfarte (infarto):
6.1. Conceito de isquemia; isquemia funcional.
6.2. Enfartc: Conceito ¢ causas.
6 2 l Tlpos de enfarte enfarte isquémico e hemorragico, séptico e asséptico, caracteristicas e patogenia.
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6.3. Fatores que modulam as conseqﬁéncias da isquemia.

UNIDADE IV: Distdrbios do crescimento ¢ da diferenciagiio.

. Hipertrotias: Patogénese. Morfologia. Conseqiiéncias.
. Hiperplasia: Patogénese. Morfologia. Conseqiiéncias.
. Atrofia, hipoplasias, aplasias, agenesias.
. Metaplasia: Conceito. Patogénese. Conseqiiéncias.
. Displasia: Conceito. Morfologia. Conseqiéncias. Evolugdo.

T S




6. Lesdes pré-cancerosas.
7. Neolasias:
7.1. Generalidades: Importincia. Conceito. Nomenclatura e classificagio.
7.2.Caracteristicas das neoplasias. Critérios para distingiiir os neoplasmas: diferenciagio e anaplasia.
Velocidade de crescimento. Modo de crescimento. Disseminaggo.
7.3 Metastase.
7.4. Conseqiiéncias locais e gerais dos tumores.
7.5. Gradacdo e estadiamento geral dos cinceres.
7.6. Carcinogénese/quimica/fisica/bioldgica.

Conteudo Pratico

1.UNIDADE I: Lesdo e Adaptacio.
1.1.Morfologia da lesdo reversivel (microscopia, macroscopia).
1.2.Morfologia da célula morta (micro e macroscopia).
1.3.Tipos de necrose: liquefagio, coagulacio, caseosa, etc
1.4. Morfologia: calcificagdes/pneumoconioses
1.5. Estudo de caso clinicos: esteatose, cirrose, aterosclerose
2. IINIDADE II: Processo Inflamatério
' .1.Células no PI: morfologia e fungio
2.2.Tipos de Inflamagdo: morfologia e quadros clinicos
2.3. Aspectos microscopicos € macroscopicos da regeneragdo e da cicatrizagdo por 1° e 2* intengdo
2.4. Estudo de casos clinicos de PI agudo e cronico
3. UNIDADE III: Distibios circulatérios e hemodinamicos.
3.1. Congestdo: Morfologia: formas aguda e crénica. Estudo de casos: insuficiéncia cardiaca congestiva, cor
pulmonale, congestdo pulmonar, etc.
3.2. Hemorragia: Estudo de caso
3.3. Edemas: Morfologia. Correlagdo clinica. Estudo de casos: edema puimonar, edema subcutineo, etc.
Manifestages clinicas.
3.4. Embolias: Casos clinicos: Tromboembolia pulmonar e sistémica. Embolia gordurosa. Mal dos caixdes.
3.5.Tromboses: Morfologia: aspectos micro e macroscopico. Correlagdes clinicas. Casos clinicos: trombose
venosa profunda, trombose arterial e cardiaca.
3.6. Isquemia e Infarto: Morfologia: infarto hemorragicos e isquémicos. Casos clinicos: angina de peito,
infarto do miocardio, AVC, infarto intestinal, etc
4. UNIDADE IV: Distirbios do crescimento e da diferencia¢io
4.1. Atrofia, hipertrofia, hiperplasia, metaplasia, anaplasia. Aspectos morfolégicos
4.2. Displasia: morfologia. Estudo de caso: colpocitologia esfoliativa, infec¢do por HPV, interpretacdo do
exame de Papanicolaou.
4.3. Neoplasias: Microscopia da célula cancerosa. Caracteristicas diferenciais das neoplasias: aspectos
morfoldgicos das benignas e malignas. Gradagdo e estadiamento. Casos clinicos: cdncer de mama,

pulmio, intestino, colo de ttero, etc

VIII. METODOLOGIA DE ENSINO / DESENVOLVIMENTO DO PROGRAMA

O curso de Patologia Geral desenvolver-se-4 através de;

6.1. Aulas teodricas, conforme cronograma, em que se incentivara a leitura prévia do topico.

6.2. Aula expositiva-dialogada, com construgdo de conceitos a partir de exemplos oferecidos € de situagdes
que os alunos experimentaram ou conheceram.

6.3. Aulas praticas com espécimes macroscopicas e construcdo de exemplos clinicos a partir das lesdes
apresentadas.

6.4. Aulas tedrico-pratica com apresentacdo de “casos clinicos™ sumaérios, onde o aluno desenvolvera a
capacidade de observagdo ¢ de diagnostico (solugdo de problemas), assim como se estimulara 0 uso
correto das expressoes € terminologia.

6.5. Seminarios para promover discussdes dos casos clinicos.




IX. METODOLOGIA DE AVALIACAO

7.1 O periodo letivo sera dividido em 4 (quatro) unidades, avaliadas através:

1. Avaliagdo individual/grupo: onde a verificagdo do conhecimento se daréd através de 2 (duas)
avaliagBes. A primeira versando sobre as Unidades I e II e a segunda, sobre 0 contetido das Unidades
Il e IV. A média destas avaliacdes valerd peso 2. Serdo compostas de duas etapas, uma parte
individual de questdes objetivas e/ou subjetivas, outra parte a ser realizada pela equipe, abordando os
assuntos das aulas tedrico-praticas, estudos dirigidos, seminarios e estudo de casos clinicos.

2. Avaliacdo teérico/pratica da equipe: em que os alunos trabalhando em equipe (mesa), serdo
averiguados no decorrer do semestre através de relatorios (RE), estudos dirigidos (ED), estudo de
casos (EC), trabalhos (TR) e da verificacdo de desempenho oral. Ao final das unidades cada equipe
apresentard um semindrio (SE), com tema a ser sorteado. A média destes trabalhos valera peso 1.

7.2. Nota Final: Ao final do semestre, o aluno devera obter nota final igual ou superior a 6,0 (seis), resultado
da média das duas avaliacdes (Peso 2) + média das avaliagdes praticas (Peso 1).
OBS.: 1. Ao final do semestre serd descartado o menor desempenho das avaliagSes tedrico/prética da
equipe;
2. Conforme legislagdo vigente (Resolugdo 017/Cun/97 em seu § 2° do Art. 70 ) e decisdo do
Colegiado do Departamento de Patologia, ndo haverad nova avaliagio para recuperagio de nota.

".3. Ficha individual:
Entregar uma fotografia 3x4 recente, juntamente com seus dados pessoais.
Esta ficha conterd o assentamento do aproveitamento dos alunos, onde serdo anotadas os seguintes
itens: 1. assiduidade; 2. pontualidade; 3. desempenho; 4. verificagdo tedrico-pratica da equipe; 5.
Verificagdo escrita individual; 6. comentario.
Os itens 1, 2 e 3, serdo avaliados conforme o seguinte critério:
(+) = bom aproveitamento
( -) = aproveitamento insuficiente.
O resultado positivo (+) serd usado se o aluno necessitar arredondamentos na média final.
O resultado (-) insuficiente ndo influenciara na nota.

No item 4, serdo registradas as notas dos estudos dirigidos, relatorios, questiondrios, trabalhos e
verificagio oral realizadas pelas equipes (mesa) .
No item 5, o registro das notas das verificagdes escrita individuais/grupais.

Obs.: Durante o semestre, as fichas estardo a disposi¢do do aluno, para acompanhamento do seu
rendimento e a verificacdo da necessidade auxilio pedagégico.

[X. NOVA AVALIACAO

Conforme o art. 74, Resolugdo n°. 017/CUn/97, O aluno, que por motivo de forga maior e
plenamente justificado, deixar de realizar as avaliagdes previstas no plano de ensino , deverd
formalizar pedido de avaliagio & Chefia do Departamento de Patologia de Ensino ao qual a disciplina
pertence, dentro de trés (3) dias Gteis...”. As avaliagGes substitutivas serdo preferencialmente orais.




XI. CRONOGRAMA TEORICO

AGOSTO
03/08

10/08
17/08
24/08
31/08

SETEMBRO
14/09

21/09
28/09

OUTUBRO
05/10

19/10
26/10

NOVEMBRO

09/11
16/11
23/11
30/11

DEZEMBRO
07/12
09/12

UNIDADE I: Lesdo e adaptagéo.
Apresentagio e discussdo do Plano de Ensino/Programa e Cronograma. Nogdes Gerais sobre
Patologia. Saiide e Doenca.
Manifestagdes celulares a agresséo.
Alteragdo reversivel.
Alteragdo irreversivel.
Necrose. Calcificagdes e pigmentos

UNIDADE II: Processo Inflamatério

Processo Inflamatério: Generalidades. Defini¢do. Causas. Células inflamatdrias. Mediadores
quimicos (TR)

Processo inflamato6rio agudo: Sinais clinicos. Caracteristicas. Momentos.

Classificacdo das inflamagdes: serosas, fibrinosas, purulentas, etc

1> AVALIACAO: UNIDADESIE IL

UNIDADE III: Distirbios hemodindmicos.
Congestdo. Trombose. Embolia (Observar cronograma pratico).
Isquemia. Infarto.Edema (Observar cronograma pratico).

UNIDADE IV: Distarbios do crescimento e da diferenciacdo.

Metaplasia. Displasia. Diferenciagdo e Anaplasia.

Neoplasia: generalidades. Conceitos. Nomenclatura. Caracteristicas da neoplasias.
Classificagdo geral. Gradagdo e estadiamento geral dos cdnceres.

Caracteristicas diferenciais dos tumores. Efeitos do tumor sobre o hospedeiro. Nogdes de
tratamento do cancer.

2* AVALIACAO: UNIDADES LI E IV.
Discussio do plano de ensino para o proximo semestre/ propostas de mudangas de
assuntos/contetidos/avaliagdes.




CRONOGRAMA PRATICO

DATA ASSUNTO
AGOSTO
05/08 Visita ao Servico de Anatomia Patologica/ SAP
12/08 (A) Conceitos e caracterizagdo dos processos envolvendo a morte celular: as modificagdes
morfolégicas.
12/08 (B) Idem.
19/08 (A) Estudo de caso: Esteatose/aterosclerose (EC).
19/08 (B) Idem.
26/08 (A) Seminario de casos clinicos: calcificagdo/pigmentos/pneumoconioses.
26/08 (B) Idem.
SETEMBRO
02/09 (A-sala 927/CCS). Introdugdo ao processo inflamatério: discussdo dos mecanismos celulares e
teciduais observados no PI.
02/09 (B-sala 927/CCS). Idem
09/09 (A) Células inflamatérias: Morfologia e fungdo. Interpretagdo de hemograma em relacdo ao PI
(TR).
09/09 (B) Idem.
16/09 (A) Estudo de casos clinicos de processo inflamatério (EC).
16/09 (B) Idem.
23/09 (A) Estudo de casos clinicos: Tipos de Inflamag¢do. Regeneracao. Cicatrizagdo por 1% e 2°
intengdo (RE ¢ ED).
23/09 (B) Idem
30/09 (A) Seminario de casos clinicos: Processo Inflamatorio.
30/09 (B) Idem.
OQUTUBRO
07/10 (A-sala 927/CCS) Introdugdo aos distirbios circulatorios e hemodindmicos. Congestdo ou
Hiperemia. Hemorragia. Estudo de caso: Hemorragia (EC).
0710 (B-sala 927/CCS) Idem.
14/10 (A-sala 927/CCS) Trombose. Embolia. Estudo de caso: Trombose venosa profunda.
Insuficiéncia cardiaca congestiva. (EC)
14/10 (B-sala 927/CCS) Idem.
21/10 (A) Estudo de caso: Angina pectoris. Infarto do miocardio. AVC. Trombose/
Congestio/Embolia sistémica e pulmonar/hemorragia/Infarto. (ED/RE).
21/10 (B) Idem.
28/10 (A) Seminario de casos clinicos: Disturbios Vasculares.
28/10 (B) Idem
NOVEMBRO
04/11 (A) Hipertrofia. Hiperplasia. Atrofia. Hipotrofia. Aspectos morfoldgicos macro e
microscopicos.
04/11 (B) Idem.
11/11 (A) Estudo de caso: metaplasia/displasia/lesGes cancerizaveis.(EC)
11/11 (B) Idem
18/11 (A) Caracteristicas macroscépicas das neoplasias benignas € malignas.
18/11 (B) Idem
25/11 (A) Casos clinicos: CA de mama, intestino, pulmio, etc.. (ED/RE).
25/11 (B) Idem
DEZEMBRO
02/12 (A) Semindrio de casos clinicos: Neoplasias.
02/12 (B) Idem.
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