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Introdugao

Reumatologia

A Reumatologia é uma especialidade médica que abrange o diagndstico e tratamento de
doencas sistémicas auto-imunes, desordens funcionais e algias que acometem o aparelho
locomotor (musculo-esquelético). O graduando em medicina deverd ser capaz de diagnosticar,
oferecer tratamento inicial, e ter nogdes basicas de prevengdo e reabilitacdo de pacientes com
estas enfermidades. Os objetivos gerais do programa sao: oferecer conhecimentos bdasicos e
clinicos, tedricos e praticos, fundamentados nas mais recentes evidéncias cientificas e na
experiéncia clinica e docente dos professores, a fim de desenvolver as habilidades na
abordagem dos pacientes reumaticos ou com doengas sistémicas que envolvam o aparelho
musculo-esquelético. Tais objetivos deverao ser alcancados a partir do acompanhamento
constante e continuo aos alunos em todas as atividades do programa.

Sejam bem-vindos!

Prof. Me. Déborah Lobato Guimardes — Clinica Médica e Reumatologia
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Ortopedia

Segundo a Antropdloga Margaret Mead, o primeiro indicio de civilizagdo numa cultura antiga
era o sinal de consolidacdo (cicatrizagcdo) de um fémur quebrado. Para Mead no reino animal,
se alguém quebrar a perna, morre. Vocé ndo pode se locomover, correr do perigo, buscar
agua ou cacar comida. Vocé fica exposto a predadores. Nenhum animal sobrevive a uma
fratura do fémur por tempo suficiente para a cura do osso. Um fémur quebrado cicatrizado é
evidéncia de que alguém teve tempo para ficar com aquele que caiu, tratou da ferida, levou a
pessoa a seguranca e cuidou dela até que se recuperasse.

Desde entdo, os seres humanos passaram a compreender a importancia do cuidado de uns
com os outros como uma forma de sobrevivéncia e perpetuacdo da espécie.

A palavra Ortopedia tem sua etimologia na intencdo original de curar deformidades em
criangas (do grego Orthos, reto e Paidion, crianca. No inicio da especialidade, o ortopedista
dedicava-se apenas aos defeitos fisicos ou deformidades das criangas, dai a razdo do nome).

Atualmente o acometimento do sistema musculoesquelético, seja por doencas seja pelo
trauma, é de alta prevaléncia na populacdo em geral. Os prejuizos funcionais desenvolvidos
pelos individuos sdo causas frequentes de absenteismo nos postos de trabalho, indenizacdes
securitdrias, gastos previdenciarios com beneficios temporarios e permanentes, causando
despesas incomensurdveis para a sociedade em geral. O desenvolvimento tecnoldgico
constante da vida moderna, a mecanizagao, o ritmo acelerado de vida e suas exigéncias de
resultados aumentam os riscos de acidentes e impdem uma maior exposi¢ao a toda sorte de
agentes nocivos, sejam ergondmicos, fisicos, quimicos, biolédgicos ou mecanicos.

Neste bloco, os temas abordados visam introduzir o aluno ao conhecimento de situagdes
frequentes e diversificadas de acometimento do sistema musculoesquelético, para que vocés,
médicos generalistas, estejam aptos a identificar e conduzir as situagdes mais comuns,
referentes ao sistema musculoesquelético, na pratica clinica diaria. Assim, o seu principal
objetivo é fornecer elementos que |lhe permitam realizar uma avaliagdo objetiva do seu
paciente, direcionada a sua queixa, ndo deixando de avalia-lo quanto ao todo, podendo entdo
capacitar seu raciocinio clinico para um diagndstico adequado e, por consequéncia, torna-lo
um profissional capaz de conduzir bem os casos avaliados.

Por fim, ndo podemos esquecer das diversas comorbidades associadas a estes pacientes, que
podem ser agravadas ou desencadeadas na presenca de disturbios ortopédicos, sejam eles
traumadticos ou ndo. Sendo assim, a atuagdo multidisciplinar é encorajada para que possamos
nos atentar ao paciente, sua familia e as instituicdes de saude da forma mais eficaz possivel.

Prof. Me. Rogério Augusto Alves Nunes — Ortopedia e Traumatologia
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OBJETIVOS DE APRENDIZAGEM GERAIS:

ook wWN =~

8.
9.

10.
11.
12.
13.
14.

15.

16.

17.
18.

19.
20.
21.
22.
23.
24.
25.
26.
27.
28.
29.

30.

Definir os conceitos de reumatologia, ortopedia e traumatologia e sua abrangéncia.
Reconhecer os aspectos gerais do sistema esquelético.

Reconhecer os aspectos gerais do sistema articular.

Reconhecer os aspectos gerais do sistema muscular.

Identificar o impacto social das doencas reumaticas, ortopédicas e traumaticas.
Classificar os principais padrées de acometimento articular: monoartrite, oligoartite e
poliartrite.

Descrever a fisiopatologia das principais doencas reumadticas, ortopédicas e
traumiticas.

Desenvolver habilidades para realizar o exame fisico do sistema musculoesquelético.
Reconhecer as manifestacGes dolorosas do sistema musculoesquelético.

Identificar as lesdes traumaticas do sistema musculoesquelético.

Reconhecer as neoplasias do sistema musculoesquelético.

Identificar as infec¢Ges osteoarticulares.

Identificar as peculiaridades da ortopedia pediatrica.

Reconhecer aspectos clinico-laboratoriais das principais doencas reumaticas,
ortopédicas e traumaticas.

Propor as indicagdes do uso de métodos de imagem no diagndstico em reumatologia e
ortopedia.

Reconhecer as utilidades do uso de métodos de imagem no diagndstico em
reumatologia e ortopedia.

Interpretar exames radioldgicos do sistema musculoesquelético.

Propor as medidas de tratamento ndo-farmacoldgico utilizadas em reumatologia e
ortopedia.

Explicar as bases do tratamento farmacolégico em reumatologia e ortopedia.

Identificar os cuidados com o paciente imunossuprimido.

Descrever as medidas de prevencdo de doencas reumaticas e ortopédicas.

Desenvolver raciocinio clinico para realizar “consulta centrada na pessoa “.

Reconhecer imobilizagdes ortopédicas, suas indicacdes e possiveis complicagdes do seu
uso.

Aplicar a metodologia da revisdo sistemadtica realizando a busca de alta sensibilidade e a
selecdo dos estudos em duas etapas.

Aplicar a metodologia da revisdo sistematica realizando a extragdo e a sintese dos
dados, bem como a avaliagdo do risco de viés.

Aplicar a metodologia da revisdo sistemdtica realizando a redacdo do relatério de
pesquisa a partir do checklist PRISMA.

Compreender a formacao e a diversidade étnica do "Povo Brasileiro".

Compreender os objetivos da Politica de Educacdao Ambiental na pratica médica.
Compreender a Declaragdo Universal dos Direitos Humanos e as Diretrizes Nacionais
para a Educacdao em Direitos Humanos

Compreender as principais doencas ésseas metabdlicas e enddcrinas
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SEGUNDA TERCA QUARTA QUINTA SEXTA —
10/03-14/03 PL Ambulatorios | Ambulatorios | TH 1 Ambulatorios
Seminario 1 Seminario 2
12:00 (Josiane) 12:30 (Paula)
Apresentagdo GTIR
do bloco GT2 A
GTI A
17/03-21/03 PL Ambulatérios | Ambulatorios TH 2 Ambulatorios
GT2 R GT3 R
GT3 A GT4A
Seminario 4
Seminario 3 (Déborah)
(Rita)
24/03-28/03 RIF Ambulatorios | Ambulatérios | TH 3 Ambulatorios
AVP Seminario 7
11:30
(Rafael)
GT4 R
GT5 A
31/03-04/04 PL Ambulatorios | Ambulatorios TH4 Ambulatorios
Seminario 6
GT5R 12:30
GT6 A (Paula)
Seminario 5 GT6 R
(Rogério)
07/04-11/04 PROVA PL Ambulatorios | Ambulatorios PROVA TH | Ambulatérios
AVF
10. BMJ Evidence-Based Medicine. ISSN. 2515-446X. Disponivel  em:
https://ebm-bmjcom.ez174.periodicos.capes.gov.br /. Acesso em: 05 jul. 2024.
292 BLOCO (10/03 — 11/04)
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SEGUNDA TERCA QUARTA QUINTA SEXTA —
14/04-18/04 PL Ambulatorios | Ambulatorios FERIADO FERIADO
Seminario 1 Seminario 2
12:00 (Josiane) 12:30 (Paula)
Apresentagdo GTIR
do bloco GT2 A
GTI A
21/04-25/04 FERIADO Ambulatérios | Ambulatorios TH Ambulatorios
GT2 R
GT3 A
Seminario 4
(Déborah)
28/04-02/05 PL Ambulatorios | Ambulatorios FERIADO Ambulatorios
GT3 R AVP
GT4A
Seminario 3
(Rita)
05/05-08/05 PL Ambulatorios | Ambulatorios TH Ambulatorios
GT4 R Seminario 6
GT5 A Rafael 11:30
GTS5 R
Seminario 5 GT6 A
(Rogério)
12/05-16/05 PL Ambulatorios | Ambulatorios TH Ambulatorios
GT6 R
AVF

seminario 6
(Paula)

BLOCO (14/04 — 16/05) (confirmar cronograma com os coordenadores do bloco)

42 BLOCO (19/05 — 18/06) (confirmar cronograma com os coordenadores do bloco)
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SEGUNDA TERCA QUARTA QUINTA SEXTA —
19/05-23/05 PL Ambulatorios | Ambulatorios TH Ambulatorios
Seminario 1 Seminario 2
12:00 (Josiane) 12:30 (Paula)
Apresentagdo GTIR
do bloco GT2 A
GTI A
26/05-30/05 PL Ambulatérios | Ambulatorios TH Ambulatorios
GT2 R GT3 R
GT3 A GT4A
Seminario 4
Seminario 3 (Déborah)
(Rita)
02/06-06/06 PL Ambulatorios | Ambulatorios TH Ambulatorios
AVP Seminario 7
11:30
(Rafael)
GT4 R
GT5 A
09/06-13/06 PL Ambulatorios | Ambulatorios TH Ambulatorios
Seminario 6
GT5R 12:30
GT6 A (Paula)
Seminario 5 GT6 R
(Rogério)
16/06-18/06 PROVA PL Ambulatorios | Ambulatorios FERIADO FERIADO
AVF

UNIFENAS

UNIVERSIDADE

Grupos Tutoriais
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Grupo tutorial 1

“T6 com dor nas costas”

-

Lucio, assistente administrativo de 26 anos, relata que hd 10 dias vem sentindo dor na regido
lombar, de inicio insidioso e com piora progressiva. Nos ultimos trés dias apresenta espasmo da
musculatura lombar e Inclinagdo do tronco para a direita. Relaciona suas queixas a atividades
realizadas na mudancga de apartamento, ocorrida hd 15 dias. A dor piora com exercicios fisicos, ao
permanecer assentado e ao mudar de posicao, na cama, durante a noite. Informou que nos
ultimos 18 meses apresentou algumas crises de dor, semelhantes a atual. Nessas ocasibes,
medicou-se com analgésicos e tratamento com fisioterapia, com melhora. Manifestou desejo de
fazer exames e afirmou ter receio do diagndstico de hérnia de disco, pois seu pai teve esse
problema e precisou ser operado de hérnia de disco lombar. Nega outros sinais e sintomas
associados. Afirma ter boa salde e ndo ter feito tratamentos clinicos ou cirdrgicos anteriores.

Exame fisico

O estado geral do paciente é bom, sem manifestar dor para subir na mesa de exames. Em
ortostatismo apresenta desvio do tronco para a direita e retificacdo da lordose lombar. Manifestou
dor a palpagdo muscular da regido lombar e a movimentagao ativa da coluna lombar,
especialmente durante a flexdao e extensdo. O teste de Laségue foi negativo bilateralmente. Nao
foram evidenciados déficits neuromusculares.

Orientagées: Interprete os dados da anamnese e do exame fisico. Elabore o plano
terapéutico.

15
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Grupo tutorial 2

“Dor no corpo todo *

Jaqueline, 40 anos, atendente de telemarketing, comparece a consulta no ambulatério de
Reumatologia do CEASC queixando-se de dores por todo o corpo. Alega que o quadro teve inicio
apo6s o falecimento do pai, que foi assassinado ha cerca de 3 anos. Tém a sensac¢do de que um
caminhdo passou por cima dela. Apds o divércio, ha mais ou menos 9 meses, refere que as dores
pioraram muito e estdo presentes em todas as articulacdes, coluna, bracos e pernas. Ja fez uso de
dipirona, paracetamol, ibuprofeno e codeina, sem alivio. Queixa-se também que as maos e os
bracos tém ficado inchados e dormentes. Além disso, sente muito cansaco, fraqueza e suas crises
de enxaqueca tém ficado mais frequentes. Estd ansiosa com seu trabalho, anda muito esquecida e
ndo dorme bem. Estd em tratamento para depressdo com fluoxetina 20 mg/dia. De histérico
prévio tem relato de sindrome do intestino irritavel e bruxismo. Refere que constantemente
apresenta sintomas de infec¢do urindria, ja realizou varios tratamentos com antibidtico, mas
ultimamente ndo tem tido melhora. Ao exame fisico a paciente ndo apresenta lesGes de pele,
artrites ou edemas. Possui forca muscular grau 5 globalmente.

O seu professor de ambulatdrio te questiona: qual o diagndstico mais provavel? Quais exames
voce solicitaria diante da sua suspeita e qual tratamento programaria para a paciente?
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Grupo tutorial 3

“Dor no joelho e febre”

'.‘-

Robson, de 04 anos de idade, ha 07 dias sofreu queda acidental na escolinha que frequenta, com
trauma contuso na regido anteromedial proximal da perna direita. Ao exame apresentava dor a
palpacdo local e dificuldade leve para a deambulacdo.

Ha 04 dias iniciou com dor de ouvido e febre entre 38 e 392 C.

A mde o levou ao centro de saude, porque a febre ndo cedia com uso de dipirona. Foi
encaminhado para a UPA, onde realizou exame radiolégico da perna e joelho direitos, que foram
normais; o hemograma evidenciava moderado desvio para a esquerda e PCR elevada. Foi prescrita
penicilina benzatina, em dose Unica.

Ainda assim, evoluiu com piora significativa da dor no local do trauma, apesar de apresentar
pouca limitacdo de movimentos no joelho.

Ha 24 horas apresentou quadro de calafrios e melhora da dor na perna acometida, que agora
apresentava sinais flogisticos no local onde ocorreu o trauma.

Retornou ao centro de saude, de onde foi encaminhado novamente para a UPA e, a seguir,
hospitalizado em cardter de urgéncia.

Orientagbes: Se vocé fosse o médico que atendeu essa crianga, no que pensaria e qual
seria sua conduta?
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Grupo tutorial 4

“Vou ficar toda torta?”

Joana, 42 anos, trabalha como professora em uma escola particular de Belo Horizonte. Ela procura
um reumatologista devido a dores articulares. Afirma que ha 9 meses iniciou dor intensa em
punhos e notou que o local ficava quente. Posteriormente, apresentou quadro semelhante em
segunda e terceira metacarpofalangicas. Antes mesmo que as dores do punho melhorassem
também apresentou dor nas interfalangicas proximais e nos tornozelos. Ao longo deste periodo a
paciente usou analgésicos simples com melhora leve. Segundo ela anti-inflamatdrios traziam um
alivio, mas ndo resolviam o problema. A seguir, seus dedos comegaram a ficar tortos e, entdo, ela
decidiu procurar a assisténcia médica.

Ao questionar outros sintomas a paciente relata apenas a presenca de olho seco importante, com
necessidade de colirio de lagrimas artificiais trés vezes ao dia.

Orientagdes: caso vocé fosse o meédico, que raciocinio faria? Que exames vocé
Solicitaria e como programaria o tratamento?
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Grupo tutorial5

“Td com o ombro doendo”

Luiz Marcio, advogado, 38 anos de idade, num domingo pela manha resolveu “dar um jeito” na
arrumacdo das estantes de sua garagem, onde guarda caixas com ferramentas e materiais para
cuidar de sua motocicleta. No final da tarde, a parte superolateral de seu ombro direito estava
dolorida e ele ndo conseguia levar o braco acima da linha horizontal. Colocou bolsas de gelo, o que
Ihe trouxe algum alivio da dor. Esta, no entanto, evoluiu moderada, pior no final da noite e apds
exercicios fisicos mais intensos.

Seis meses apds a “arrumacao”, sofreu uma distensao forte no mesmo braco, quando o 6nibus em
qgue estava, fez uma parada subita. Apds este trauma o quadro se agravou. Passou a apresentar
dificuldade consideravel para abduzir o brago. Atualmente nao consegue dormir quando deitado
sobre o lado acometido e mantém o brago junto ao corpo. Tornou-se incapaz de realizar qualquer
trabalho.

EXAME FiSICO

O paciente se apresentava com bom estado geral, estava afebril e informava bem.

Os testes de mobilidade passiva do ombro acometido mostravam restriciao em todas as direcdes,
com queixa de dor. A abducdo estava limitada a 902 e a flexdo a 1002. As rotacOes, externa e
interna, estavam limitadas.

A palpacdo, apresentava dor na regido anterolateral e superior do ombro.

Os testes especiais apresentaram os seguintes resultados:

Teste de Neer — positivo a direita;

Teste de Jobe e Teste de Patte — dolorosos a direita e com fraqueza muscular.

Orientagébes: discuta o caso de Luiz Marcio: formule um diagndstico clinico, identifique as
possiveis estruturas anatbmicas acometidas e proponha os principios do tratamento.
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Grupo tutorial6

“fsa de borboleta?”

Serena tem 26 anos e acaba de chegar ao pronto-atendimento onde vocé atende, queixando-se de
dispneia importante. A tia que a levou, afirma que o quadro progride ha 48h, associado a dor no
térax e tosse ndo produtiva. Ha alguns meses, a tia notou que Serena estava muito inchada,
inicialmente nas pernas e posteriormente no corpo inteiro e que apresentava dor articular em
maos, punhos e joelhos.

A ectoscopia, além da anasarca, vocé observou a seguinte les3o:

Ao exame fisico:

TAX 36,4, FC 110 FR 24 Sat02 AA 99%

RCR PA 170X90

MVF com crepitagdes finas em bases, esforgo respiratorio leve

MMII: edema com cacifo 4/4

A tia afirma que a sobrinha ja teve duas tromboses na perna e um episddio de tromboembolismo
pulmonar. Ela pergunta se esta acontecendo novamente.

E importante, nesse momento, iniciar uma discussdo sobre os sintomas apresentados com

levantamento de possiveis causas.

Orientagao: Como vocé confirmaria o diagnostico? Como programaria o tratamento?
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B Farmacologia em Reumatologia e Ortopedia

' Antiinflamatodrios hormonais, ndo-hormonais e Analgésicos
Parte 1

Este semindrio tratard da terapia com os medicamentos ANTINFLAMATORIOS NAO
ESTEROIDAIS (AINEs) e principais ANALGESICOS. Abordaremos sobre a farmacologia da
dor e da inflamacdo e falaremos do mecanismo de ac¢do, acdes farmacoldgicas e reagdes
adversas mais importantes dos farmacos deste grupo.

Parte 2

Este semindrio tratard da terapia com os medicamentos ANTINFLAMATORIOS
ESTEROIDAIS (AIES). Abordaremos sobre o seu do mecanismo de acdo, acdes
farmacoldgicas e rea¢des adversas mais importantes dos farmacos destes grupos.

Objetivos de aprendizagem:

OG 19 Explicar as bases do tratamento farmacolégico em reumatologia e
ortopedia.

- Identificar os mediadores da inflamagdo e da dor envolvidos na agdo dos AINES e AlEs e
compreender as suas propriedades farmacoldgicas

- Descrever o mecanismo de ac¢do, indicagles terapéuticas e efeitos colaterais dos principais
analgésicos, AINEs e AlEs

- Reconhecer os aspectos importantes quanto ao uso, suspensdo do uso e efeitos colaterais
dos corticdides

- Reconhecer a importancia do uso racional dos AINEs e AIEs na promog¢do do uso racional
destes medicamentos e para a Saude Publica - Identificar o mecanismo de acdo, as
indicacdes, o tempo de uso e os efeitos colaterais dos imunossupressores nas doencas
reumaticas.
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Seminario 2

Ortopedia: Introdugao, Conceitos e Principios Gerais
Dores referidas

Deformidades congénitas, hereditarias e adquiridas

Primeira parte
Musculo-esquelético

Introdug¢dao ao estudo das doengas do Sistema

As doencas do Sistema Musculo-esquelético sdo de dominio de varias especialidades médicas. A
ortopedia / traumatologia estuda a maior parte das doencas e traumas deste sistema e a
reumatologia se incumbe do tratamento das doengas ndo-cirdrgicas que acometem esse sistema
organico.

Os novos conhecimentos tém provocado subdivisdes nesta especialidade médica e hoje ha
médicos ortopedistas que se dedicam exclusivamente a doengas de determinado segmento
anatdémico, como por exemplo: quadril, coluna, joelho, mao, medicina do esporte, etc.

A modernidade dificulta a prevencao de traumas que estdo aumentando em frequéncia e
gravidade. Da mesma forma, o aumento da expectativa de vida, faz crescer a prevaléncia de
doencas degenerativas e neopldsicas. Tudo isso ocasiona grande repercussao social e econémica.

Segunda parte — Dores irradiadas e referidas

O Sistema Musculo-esquelético constitui a maior parte do organismo humano e frequentemente
desencadeia sinais e sintomas sugestivos de origem em outros sistemas organicos. Sdo as dores
irradiadas e referidas, como, por exemplo, a dor em membro superior esquerdo no Infarto Agudo
do Miocardio.

Terceira parte — Deformidades congénitas,hereditarias e adquiridas do Sistema
Musculoesquelético

As deformidades do Sistema Musculo-esquelético sdo de grande repercussao social e emocional.
Podem limitar ou impedir o pleno exercicio da individualidade de uma pessoa, causando
dificuldades no relacionamento interpessoal, determinar limitagdes ou impedimentos a
capacidade de trabalhar e de se relacionar. Sejam adquiridas, congénitas, hereditdrias ou
variacbes da normalidade, devem ser estudadas para compreendermos a fisiopatologia, o
diagndstico, o tratamento, eventual prevencao e as possibilidades de intervencao, com o objetivo
de oferecer melhora da qualidade de vida da pessoa acometida.
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Objetivos de aprendizagem:

OG 01 Definir os conceitos de ortopedia, traumatologia e sua abrangéncia

- Definir reumatologia, ortopedia e traumatologia
- Identificar a abrangéncia da reumatologia, ortopedia e da traumatologia OG 04
Reconhecer os aspectos gerais do sistema muscular.

- Definir as deformidades musculo-esqueléticas: congénitas, hereditarias e adquiridas. OG 09
Reconhecer as manifestagdoes dolorosas do sistema musculoesquelético.

- Definir dor mecanico-postural, inflamatéria, degenerativa, dor neoplasica, dor referida,
dor irradiada.

- Compreender as deformidades congénitas, hereditarias e adquiridas do Sistema
Musculoesquelético
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Seminario 3
Osteoartrite

Segundo a Osteoarthritis Research Society International (OARSI) a osteoartrite é uma
“desordem que envolve articulacdes mdveis e caracteriza-se por estresse celular e degradacao da
matriz extracelular, iniciados com micro e macro injurias, que ativam respostas de reparagdo
inadequadas, incluindo vias pré-inflamatdrias da imunidade inata. Manifesta-se primeiro como um
disturbio molecular seguido de alteracbes anatomicas e/ou fisioldgicas (caracterizadas pela
degradacdo da cartilagem, remodelacdo ossea, formacdo de ostedfitos, inflamagdo das
articulagcbes e perda da funcdo comum das articulagdes) que podem culminar em doenca
sintomatica”

Afeta frequentemente as pessoas acima de 40 anos de idade e, envolve o pescogo, coluna lombar,
joelhos, quadris, e articulagdes dos dedos, principalmente das mdos. Quase 70% das pessoas
acima de 70 anos, tem evidéncia radiografica desta doenca, mas s6 a metade destas desenvolve
sintomas. Também pode acontecer em articulagbes traumatizadas previamente de modo
prolongado e excessivo, por infeccées, ou mesmo por processos inflamatdrios crénicos.

Impacto na Saude

Afeta mais de 16 milhdes de americanos. Virtualmente todo mundo acima de 75 anos é afetado
em pelo menos uma articulagdo. As mulheres geralmente sao afetadas mais precocemente que os
homens. E uma doenga muito freqiiente: a maioria das pessoas acima de 65 anos e cerca de 80%
daquelas que ja passaram dos 75 anos acabam sofrendo dessa enfermidade. Pode ser primaria ou
ter um fator identificado que favorega seu aparecimento (fator predisponente); é a chamada
osteoartrite secundaria.

Diversas condi¢cdes tém sido relacionadas como agentes causais de osteoartrite secundaria,
particularmente as doencas metabdlicas, disturbios anatémicos, traumas, artrites e infecc¢des.

Objetivos de aprendizagem: OG 05 Identificar o impacto social das doencas
reumaticas, ortopédicas e traumaticas. - Reconhecer o impacto epidemioldgico e

social da osteoartrite

OG 07 Descrever a fisiopatologia das principais doengas reumaticas, ortopédicas e
traumaticas. - Descrever a fisiopatologia da osteoartrite

OG 14 Reconhecer aspectos clinico-laboratoriais das principais doencas
reumaticas, ortopédicas e traumaticas.

- ldentificar sintomas e sinais sugestivos de osteoartrite
- Descrever os principais diagndsticos diferenciais da osteoartrite
- Sintetizar o tratamento ndo farmacoldgico de pacientes com osteoartrite
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OG 18 Propor as medidas de tratamento nao-farmacolégico utilizadas em
reumatologia e ortopedia.

- Sintetizar o tratamento ndo farmacoldgico e farmacoldgico de pacientes com osteoartrite
OG 19 Explicar as bases do tratamento farmacolégico em reumatologia e ortopedia.

- Sintetizar o tratamento farmacoldgico de pacientes com osteoartrite
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Seminario 4
Artrites Microcristalinas (Gota)

As artrites microcristalinas, também chamadas de doencas por deposicdo de cristais ou
inflamacdo induzida por cristais, sdo consideradas as artrites inflamatdrias mais comuns em
diferentes partes do mundo. S3o caracterizadas, conjuntamente, pelas alteracGes articulares e
periarticulares secundarias a resposta inflamatéria aos microcristais formados e/ ou depositados
nos tecidos. Além da classica e famosa gota, associada a deposicdo de cristais de urato
monossddico (UMS), fazem parte desse grupo as condi¢Ges clinicas associadas a cristais de:
pirofosfato di-hidratado de cdlcio (CPPD) e fosfato bdsico de cdlcio (BCP) ou apatita. A primeira
referéncia escrita sobre gota data do ano de 2640 a.C., quando egipcios descreveram a podagra
(artrite do halux). Historicamente, foi considerada “a doenca dos reis”, sendo sua ocorréncia
associada aos poderosos e ricos da sociedade. Importantes personagens da histéria mundial
tinham gota, incluindo Alexandre, o Grande, Carlos Magno, Henrique VIII, Galileu Galilei, Sir Isaac
Newton, Charles Darwin, Goethe e Renoir. A gota tem elevada prevaléncia no sexo masculino, mas
as mulheres também podem ser acometidas, sobretudo na menopausa. Evolui da hiperuricemia
assintomatica até a artrite tofdcea cronica. Para o sucesso de seu tratamento, é preciso abolir e
prevenir novas crises, reduzir a uricemia e tratar as condi¢des associadas, como o etilismo,
objetivo muitas vezes dificil de ser alcancado.

Objetivos de aprendizagem

OG 06 Classificar os principais padroes de acometimento articular: monoartrite,
oligoartite e poliartrite.

Descrever e aplicar a classificacdo do padrao de acometimento articular

OG 14 Reconhecer aspectos clinico-laboratoriais das principais doengas reumaticas,
ortopédicas e traumaticas.

Identificar as principais causas de monoartrite
Descrever a apresentacao clinica das artrites microcristalinas
Indicar e interpretar os exames laboratoriais nas artrites microcristalinas

OG 08 Desenvolver habilidades para realizar o exame fisico do sistema
musculoesquelético.

Descrever o exame fisico das artrites microcristalinas

OG 15 Propor as indicagcées do uso de métodos de imagem no diagnéstico em
reumatologia e ortopedia.

Indicar os exames de imagem nas artrites microcristalinas
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OG 03 Reconhecer os aspectos gerais do sistema articular.

Reconhecer a composicdo e importancia do estudo do liquido sinovial em situacdes patoldgicas

OG 18 Propor as medidas de tratamento nao-farmacolégico utilizadas em
reumatologia e ortopedia.

Sintetizar o tratamento das artrites microcristalinas

OG 19 Explicar as bases do tratamento farmacolégico em reumatologia e ortopedia.

- Sintetizar o tratamento das artrites microcristalinas
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Seminario5
Ortopedia Pediatrica
Traumatologia

Ortopedia Pediatrica

Para a formacdo sélida do médico generalista, do médico da familia e comunidade e de outras
especialidades como obstetras e pediatras é importante o conhecimento das principais e
prevalentes doencas congénitas e do desenvolvimento do Sistema Musculo-esquelético.

Este semindrio objetiva apresentar os fundamentos destas doencas e como proceder
corretamente na pratica didria como ndo especialista em ortopedia. Todas estas doengas tém em
comum o fato do

Sistema Musculoesquelético estar em desenvolvimento, o que favorece o tratamento oportuno,
correto e eficiente.

* Torcicolo Muscular Congénito

e Escoliose Idiopatica Juvenil

e Escoliose Idiopatica do Adolescente

» Displasia do Desenvolvimento do Quadril

»  Sinovite Transitéria do Quadril

* Doenca de Legg-Calve-Perthes

e Escorregamento Epifisario Proximal do Fémur - Epifisidlise do Quadril
* Doenca de Osgood-Schlatter

* Pé Torto Postural

e Pé Torto Congénito (Pé Equinovaro Congénito)
* Sindrome da Crianca Espancada

A traumatologia do esqueleto em desenvolvimento e desenvolvido diferenciam-se. Os alunos
deverdo identificar estas diferengas e compreenderem o diagndstico e os principios de tratamento
dos traumas do sistema musulo-esquelético do esqueleto em desenvolvimento.

Objetivos de aprendizagem:
OG 10 Identificar as lesdes traumaticas do Sistema Musculo-esquelético

- Descrever o mecanismo de trauma, diagndstico clinico, exames complementares, principios
do tratamento e complicagdes da contusdo, entorse, luxacdo, fratura, epifisidlise traumatica,
lesGes musculares, tendinosas e capsulares

OG 13 Identificar as peculiaridades da ortopedia pediatrica
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Reconhecer as principais doencas que acometem a coluna vertebral da pessoa em
crescimento:
Torcicolo Muscular Congénito, Escoliose Idiopatica Juvenil e Escoliose Idiopdtica do
Adolescente

Reconhecer as principais doencas que acometem o quadril da pessoa em crescimento:
Displasia do Desenvolvimento do Quadril, Sinovite Transitéria do Quadril, Doenca de
Legg-Calve-Perthes e

Deslizamento Epifisario Proximal do Fémur

Reconhecer as principais doengas que acometem o joelho, tornozelo e pé da pessoa em
crescimento: Doenca de Osgood-Schlatter, Pé Torto Postural e Pé Torto Congénito
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Seminario 6
Sindromes Dolorosas Localizadas do Sistema Musculo-esquelético

Sindromes Dolorosas Localizadas do Sistema Musculo-esquelético

E reconhecido que o nimero de consultas em ambulatério geral que envolvem o Sistema
Musculoesquelético representa mais de 60%. Cada articulagdo apresenta caracteristicas
anatomicas e funcionais distintas. Este fato determina necessidade de conhecermos a
particularidade das principais doengas que ocasionam dor em regides localizadas do Sistema
Musculo-esquelético.

Objetivos de aprendizagem:
OG 09 Reconhecer as manifestagdes dolorosas do sistema musculoesquelético

- Compreender as principais sindromes dolorosas do cotovelo, punho e mao

- Compreender as principais sindromes dolorosas do quadril desenvolvido

- Compreender as principais sindromes dolorosas do joelho - Compreender as principais
sindromes dolorosas do pé e tornozelo

- Descrever a fisiopatologia da neurite ulnar

- Descrever a fisiopatologia da epicondilite lateral do cotovelo

- Descrever a fisiopatologia da tenossinovite de De Quervain

- Descrever a fisiopatologia da sindrome do tunel do carpo

- Descrever a fisiopatologia do dedo em gatilho

- Descrever o diagndstico da neurite ulnar

- Descrever o diagndstico da epicondilite lateral do cotovelo

- Descrever o diagndstico da tenossinovite de De Quervain

- Descrever o diagndstico da sindrome do tunel do carpo

- Descrever o diagndstico do dedo em gatilho

- Descrever os principios do tratamento da neurite ulnar

- Descrever os principios do tratamento da epicondilite lateral do cotovelo

- Descrever os principios do tratamento da tenossinovite de De Quervain

- Descrever os principios do tratamento da sindrome do tunel do carpo

- Descrever os principios do tratamento do dedo em gatilho

- Descrever a fisiopatologia da necrose avascular da cabeca do fémur

- Descrever a fisiopatologia da osteoartrite do quadril

- Descrever a fisiopatologia sindrome femoropatelar

- Descrever a fisiopatologia tendinite anserina e patelar

- Descrever a fisiopatologia da osteoartrite do joelho

- Descrever a fisiopatologia do halux valgo, fasciite plantar, tendinite dos fibulares, disfuncdo do
tendao tibial posterior e tendinite de Aquiles

- Descrever o diagndstico da necrose avascular da cabeca do fémur
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Descrever o diagndstico da osteoartrite do quadril

Descrever o diagndstico sindrome femoropatelar

Descrever o diagndstico tendinite anserina e patelar

Descrever o diagndstico da osteoartrite do joelho

Descrever o diagndstico do hdlux valgo, fasciite plantar, tendinite dos fibulares, disfuncdo do
tendao tibial posterior e tendinite de Aquiles

Descrever os principios do tratamento da necrose avascular da cabeca do fémur

Descrever os principios do tratamento da osteoartrite do quadril

Descrever os principios do tratamento da sindrome femoropatelar

Descrever os principios do tratamento da tendinite anserina e patelar

Descrever os principios do tratamento da osteoartrite do joelho - Descrever os principios do
tratamento do hdlux valgo, fasciite plantar, tendinite dos fibulares, disfuncao do tendao tibial
posterior e tendinite de Aquiles
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Seminario 7
Espondiloartrites

O termo espondiloartrite abrange um grupo inter-relacionado de doengas que apresentam
peculiaridades epidemioldgicas, clinicas, anatomopatoldgicas e imunogenéticas que permitiram,
historicamente, sua caracterizagdo como enfermidades diferentes. Pertencem a essa categoria e
serdao discutidas nesse semindrio: a espondilite anquilosante, a artrite psoriasica, as artrites
reativas, a artrite enteropatica (associada as doencas inflamatdrias intestinais, como a doenca de
Chron e retocolite ulcerativa) e as espondiloartrites indiferenciadas.

Objetivos de aprendizagem:

OG 06 Classificar os principais padroes de acometimento articular: monoartrite,
oligoartite e

poliartrite

- ldentificar o padrdo de acometimento articular das espondiloartrites OG 07 Descrever a
fisiopatologia das principais doengas reumaticas, ortopédicas e traumaticas.

- Explicar o papel do sistema imunolégico, dos fatores genéticos e ambientais na fisiopatologia
das espondiloartrites

OG 14 Reconhecer aspectos clinico-laboratoriais das principais doencgas

reumaticas, ortopédicas e traumaticas.

- Descrever as manifestacdes sistémicas das espondiloartrites

- Indicar os exames laboratoriais a serem solicitados na propedéutica das espondiloartrites

- Descrever o papel do HLA B27 no diagndstico das espondiloartrites - Interpretar os exames
laboratoriais nas espondiloartrites

OG 08 Desenvolver habilidades para realizar o exame fisico do sistema

musculoesquelético.

- Descrever o exame fisico das espondiloartrites
OG 15 Propor as indicagées do uso de métodos de imagem no diagndstico em
reumatologia e ortopedia.

- Indicar os exames de imagem a serem solicitados na propedéutica das espondiloartrites OG
17 Interpretar exames radiologicos do sistema musculoesquelético. - Interpretar
os exames de imagem (RX e RNM) nas espondiloartrites

OG 18 Propor as medidas de tratamento nao-farmacolégico utilizadas em
reumatologia e ortopedia.

- Sintetizar os principios do tratamento das espondiloartrites

OG 19 Explicar as bases do tratamento farmacolégico em reumatologia e ortopedia.
- Sintetizar os principios do tratamento das espondiloartrites
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TREINAMENTO DE HABILIDADES 1

Exame fisico do Sistema Musculo-esquelético

Introducgao

O conhecimento e a habilidade em realizar o exame fisico do aparelho locomotor sao
fundamentais para a abordagem de qualquer paciente com queixas no Sistema
Musculo-esquelético.

IMPORTANTE: Recomenda-se a leitura prévia dos capitulos que tratam do exame fisico
do aparelho locomotor. Os estudantes devem trazer livros de semiologia para o treinamento
a fim de acompanharem a atividade pratica.

Na programacéao do atendimento ambulatorial esta incluida a revisao pratica,
em ambiente real deste treinamento de habilidades.

Objetivos de aprendizagem:

OG 08 Desenvolver habilidades para realizar exame fisico do Sistema
Musculo-esquelético

- Realizar exame fisico da Coluna Cervical, observando: inspecdo; amplitude de
movimento: flexdo, extensao, inclinacdo lateral e rotacdes

- Realizar exame fisico da Coluna Tordcica, observando: inspecdo; amplitude de
movimento: flexdo, extensdo, inclinacdo lateral e rotacdes;

OE 45 Realizar exame fisico da Coluna Lombar, observando: inspecdao; amplitude de
movimento: flexdo, extensao e inclinacdo lateral e rota¢des; raizes nervosas (L4, L5 e S1),
reflexos tendinosos; for¢ca muscular; testes especiais: Lasegue e Schober.

- Realizar exame da Coluna Sacrococcigeana e sacroiliacas, observando: palpacdo e
teste de PatrickFabere;

- Realizar exame do Ombro: Inspecdo; Amplitude de movimentos: flexdo, extensao,
rotacdo interna e externa, abdugao e aducao.

- Realizar testes especiais do ombro: Teste de Neer; Teste de Jobe: forca; Teste de
Patte; Palm-up-test; Teste da apreensao.

- Realizar exame do Cotovelo: Inspecdo; Amplitude de movimento: flexao, extensao,
pronacgao e supinacao;

- Realizar testes especiais do cotovelo: palpa¢dao do nervo ulnar; Teste de Cozen;
Teste do epicondilo medial.

- Realizar exame do Punho: Inspe¢do; Amplitude de movimento: flexdo, extensao,
desvio ulnar e desvio radial, pronag¢ao e supinagao;

- Realizar testes especiais do punho: Teste de Phalen; Teste de Finkelstein.
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- Realizar exame da mao: Inspecao; Amplitude de movimentos do polegar: flexao,
extensao, circunducao, aducdo, abducao;

- Avaliar amplitude de movimentos dos dedos: flexdo e extensdo das articulacdes
metacarpofalangeanas e das interfalangeanas proximais e distais; Dedo em Gatilho.

e Apresentacao e descrigao da habilidade

O professor fara breve apresentacdo utilizando o Power Point sobre as regides anatomicas
e as manobras do exame fisico a serem realizadas.

Pratica da habilidade
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TREINAMENTO DE HABILIDADES 2

Exame fisico do Sistema Musculo-esquelético
Segunda parte

Objetivos de Aprendizagem:

OG 08 Desenvolver habilidades para realizar exame fisico do Sistema
Musculo-esquelético

- Realizar exame do Quadril: Inspecdo; ADM: flexao, extensao, abdugdo, aducado, rotacao
interna e externa; palpacdo do grande trocanter; medir discrepancia entre membros inferiores.
- Realizar exame da Marcha: andlise da marcha com e sem anormalidades; Identificacdo
do componente anatomico envolvido na anormalidade da marcha; Interpretacdo
fisiopatoldgica da repercussao da anormalidade apurada.

- Realizar exame do Quadril - Testes especiais: Teste de Ortolani; Teste de Barlow (vistos
na Pediatria, fazer revisdo das manobras); Teste de Patrick — Fabere;

- Realizar exame do Joelho: Inspecdo; Amplitude de movimento: flexao e extensdo. Sinal
da tecla (ou choque patelar); teste de estabilidade da patela; palpagdo da pata de ganso;
palpacdo do nervo fibular;

- Realizar exame do Tornozelo: Inspecao; Amplitude de movimento: dorsiflexdo (ou
extensdo), flexdo plantar (ou flexdao), inversdo e eversao; Teste de Thompson; palpagdo do
nervo tibial posterior. - Realizar exame do Pé: Inspecdo, identificar: pé cavo, plano, garra de
artelhos.
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TREINAMENTO DE HABILIDADES 3
Exames complementares de imagem do Sistema Musculo-esquelético
Reumatologia e Ortopedia

Introducao

O conhecimento das alteracGes dos exames radiolégicos simples nas doencgas reumaticas
complementa o raciocinio feito por ocasido da anamnese, podendo confirmar um
diagndstico e antecipar em muito o tratamento adequado, evitando danos irreparaveis.

Recomenda-se a leitura prévia dos capitulos que tratam dos exames radioldgicos simples
e suas alteracGes nas doencas do aparelho locomotor.

Apresentacao e descrigcao da habilidade
Pratica da habilidade

Objetivos de aprendizagem:

OG 15 Propor as indicagdes do uso de métodos de imagem no diagnéstico
em reumatologia e ortopedia.

Indicar exame radiolégico e incidéncias nas doencas e traumas do Sistema
Musculo-esquelético - Solicitar radiografias das vdrias regides anatomicas do Sistema
Mdusculo esquelético OG 17 Interpretar exames radiolégicos do sistema
musculoesquelético.

Identificar osteoesclerose e osteopenia

Identificar esclerose éssea e rarefagdo dssea

Identificar as alteracdes radioldgicas de crescimento rapido e de crescimento lento

Identificar as alteragdes radioldgicas osteoliticas e osteoblasticas

Identificar ostedfito, sindesmofitos e entesofitos

Identificar as alteracGes radioldgicas nas lesGes dsseas traumadticas: fraturas, lesGes da
placa epifisaria e luxagdes

Empregar as alteragdes radioldgicas para elaborar o diagndstico radiolégico das principais
doencas reumatoldgicas, ortopédicas e traumadticas: osteoartrite, artrite reumatdide,
espondilite anquilosante,osteoporose, tumores ésseos,deformidades, fraturas, luxacdes e
outras

OG 16 Reconhecer as utilidades do uso de métodos de imagem no
diagnéstico em reumatologia e ortopedia.

Aplicar os principios da Radiografia simples e Tomografia Computadorizada
Aplicar os principios da Ressonancia Magnética

Aplicar os principios da Ultrassonografia

Aplicar os principios da Cintilografia Ossea

Aplicar os principios da Bidpsia Cirurgica

39

: CURSO DE MEDICINA UNIFENAS BH
* e



(\ UNIFENAS

UNIVERSIDADE

TREINAMENTO DE HABILIDADES 4
Imobilizacdo

Imobilizagoes

Introducao

Em traumatologia as imobilizacdes sdo de fundamental importancia. S3do utilizadas como
tratamento definitivo em indmeras lesdes e também como medida de conforto provisério
para transporte ou até a definicdo diagndstica. No entanto, tanto em Ortopedia, quanto em
Reumatologia, as imobilizacdes sdo utilizadas com diversas finalidades: medida auxiliar no
tratamento de dor, medida para prevencao de deformidades, medidas terapéuticas.

Apresentacdo e descricdo da habilidade

Pratica da habilidade

Objetivos de aprendizagem:

OG 23 Reconhecer imobilizagdoes ortopédicas, suas indicacoes e possiveis
complicagdes do seu uso.

- Reconhecer as indica¢des, cuidados e complica¢des das imobilizagdes
ortopédicas.

- Reconhecer o material utilizado para confec¢do de imobilizacGes ortopédicas
- Definir Orteses e Préteses

- Identificar, classificar e indicar imobilizagcdes ortopédicas

- Confeccionar enfaixamentos

- Utilizar imobilizacGes ortopédicas pré-fabricadas
- Confeccionar imobiliza¢cdes gessadas provisorias
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Praticas de Laboratorio
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PL1
Patologia Clinica Marcadoresde Fase Aguda
e Auto-anticorpos

.

Objetivos de aprendizagem:

OG 14 Reconhecer aspectos clinico-laboratoriais das principais
doencgas reumaticas, ortopédicas e traumaticas.

Descrever o papel do fator reumatoide e do anti- CCP no diagndstico da AR
Descrever o papel do fator antinuclear (FAN) e seu fracionamento no
diagndstico do LES

Descrever o papel da andlise do sedimento urindrio no diagndstico da nefrite
|Upica

Descrever o papel das proteinas de fase aguda e das alteracGes na cascata do

complemento no diagndstico das doencgas reumaticas
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“ PL2
Patologia Clinica. AcidoUrico e liquidoSinovial

Objetivos de aprendizagem:

OG Reconhecer os aspectos gerais do sistema articular

- Identificar a composicdo do liquido sinovial normal
- Identificar as caracteristicas das alteragbes inflamatdrias e infecciosas do
liquido sinovial - Identificar os elementos anormais do liquido sinovial
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PL3

4:_, Anatomia Patolégica — Metabolismo do calcio,

Osteoporose, osteomalacia, raquitismo e hiperparatireoidismo

Objetivos de aprendizagem:

OG 30 Compreender as principais doengas 6sseas metabdlicas e enddcrinas

- Recordar os principais aspectos da anatomia, histologia, crescimento e desenvolvimento
6sseos,incluindo os mecanismos moleculares

- Reconhecer as principais caracteristicas gerais, clinicas, fisiopatoldgicas, radioldgicas e
morfoldgicas

(macro e microscdpicas) da osteoporose e seus diagndsticos diferenciais

- Reconhecer as principais caracteristicas gerais, clinicas, fisiopatoldgicas, radioldgicas
emorfoldgicas (macro e microscépicas) da osteomaldcia e seus diagndsticos diferenciais

- Reconhecer as principais caracteristicas gerais, clinicas, fisiopatoldgicas, radioldgicas e
morfoldgicas

(macro e microscépicas) do raquitismo e seus diagndsticos diferenciais

- Reconhecer as principais caracteristicas gerais, clinicas, fisiopatoldgicas, radioldgicas e
morfoldgicas (macro e microscépicas) do hiperparatireoidismo e seus diagndsticos
diferenciais
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4 PL4
Anatomia PatologicBumores do Sistema
Musculesquelético: primarios e metastaticos

Objetivos de aprendizagem:

OG 11 Reconhecer as neoplasias do Sistema Musculo-esquelético

- Classificar as neoplasias do Sistema Musculo-esquelético: primarias (benignas e
malignas) e secundarias (metastaticas)

- Reconhecer a importancia das neoplasias metastdticas do Sistema
Musculo-esquelético

- Recordar os principais aspectos da anatomia e histologia dsseas, correlacionando o
tipo de célula proliferada com o tipo de tumor que origina

- Reconhecer as principais caracteristicas gerais, clinicas (sintomatologia, idade, osso
acometido e area especifica do osso acometido), fisiopatoldgicas e morfolégicas
(macro e microscopicas) do osteocondroma, do osteossarcoma, do Sarcoma de
Ewing/PNET, do mieloma e das neoplasias dsseas metastaticas

- Reconhecer as principais caracteristicas em exames de imagem, com destaque
para os exames radiolégicos, do osteocondroma, do osteossarcoma, do Sarcoma
de Ewing/PNET, do mieloma e das neoplasias 6sseas metastaticas

- Descrever o0s principios do tratamento das neoplasias do sistema
musculo-esquelético primarias e metastaticas
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A alfabetizacao cientifica abrange uma série de competéncias que influenciam a
tomada de decisoes médicas. A literacia cientifica envolve nao apenas a
compreensao de conceitos cientificos, mas também a capacidade de avaliar
criticamente a informacao cientifica e aplica-la em contextos de saude. Essa
alfabetizacdo é essencial tanto para profissionais de saide, embora afete também
os pacientes, pois afeta diretamente a qualidade das decisdes tomadas em relacdo
as intervencdes e tratamentos de satude, reduzindo mal-entendidos e melhorando a
adesdo aos planos de tratamento (Baska & Sliz, 2019). Profissionais de satide que
sdo cientificamente alfabetizados podem utilizar revisdes sistematicas e diretrizes
clinicas para otimizar o atendimento ao paciente, desenvolvendo a pratica baseada
em evidéncias (Inadomi, 2022).

A literacia cientifica tem como um de seus componentes a compreensdo dos
processos cientificos, que envolve a familiaridade com a forma como a pesquisa
cientifica é conduzida, permitindo que os individuos avaliem a validade das
informacdes de saude (Snow & Dibner, 2016). Um outro componente é o
desenvolvimento de habilidades de avaliacao critica, que envolve a capacidade de
analisar e interpretar dados cientificos para tomar decisdes médicas informadas
(Bingle & Gaskell, 1994).

Dessa forma, o novo Projeto em Equipe passa a ter como foco a literacia cientifica
dos futuros médicos, possibilitando que os mesmos compreendam aspectos da
metodologia cientifica e das evidéncias em saude.

48

CURSO DE MEDICINA UNIFENAS BH
e



VERSIDAD

O\ UNIFENAS
OBJETIVOS DE APRENDIZAGEM

1o rodizio TURMA A

Objetivo geral
Compreender a importancia dos aspectos de planejamento na conducao de
revisoes sistematicas

Objetivos especificos

Desenvolver estratégias para formulacdo da pergunta clinica no formato PI(E)COT
Compreender a finalidade de um protocolo de revisdo para garantir a
transparéncia do método

Identificar a importancia da busca de alta sensibilidade para a revisao sistematica
Aplicar estratégias de busca bibliografica usando ferramentas de inteligéncia
artificial

20 rodizio TURMA C
Objetivo geral:
Identificar os processos de selecdo e sintese das evidéncias em uma revisdo
sistematica, bem como os métodos de avaliagdo do risco de viés dos estudos

Objetivos especificos:

Compreender como se da a selecdo de evidéncias que compordo a RS
Explicar as os beneficios e limitacdes do uso de literatura cinzenta
Identificar os diversos tipos de sintese em uma RS

Compreender o processo de metanalise e as condi¢des para a sua realizacao

3o rodizio TURMA B
Objetivo geral:
Avaliar a qualidade metodolégica de revisdes sistemdticas de estudos
randomizados e ndo randomizados

Objetivos especificos:

Conhecer o checklist PRISMA

Aplicar o AMSTAR (A Measurement Tool to Assess Systematic Reviews) 2 para
avaliar uma revisao sistematica
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@; Ambulatoérios
Pratica Clinica Ambulatorial

O ensino médico ambulatorial deve utilizar o modelo de atendimento clinico centrado na
pessoa. Neste contexto o paciente é o sujeito e ndo o estudante, logo a boa qualidade do
ensino necessariamente serd consequéncia da boa pratica da assisténcia. O paciente nao
comparece a consulta para o estudante aprender e sim para resolver o seu problema de saude.
A conducao da resolucao deste problema tera como consequéncia o aprendizado da medicina
ambulatorial pelo estudante. Os atendimentos ambulatoriais acontecem no CEASC e nas
Unidades Basicas de Saude da PBH.
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\‘g}, Ambulatorios
Geral

Nos ambulatérios do Bloco Sindromes Reumaticas e Ortopédicas, serd solicitado ao aluno
integrar os conhecimentos e habilidades ja desenvolvidos em blocos anteriores. Os alunos
deverdo reconhecer os motivos que levaram a Atencdo Primaria a Sadde solicitar o concurso
da rede complementar — especialidades.

Objetivos para os ambulatérios no curso de medicina da UNIFENAS-BH:

1. Compreender as etapas envolvidas na realizacdo da consulta médica:

a. Realizar anamnese médica,

b. Utilizar o modelo de atendimento clinico centrado na pessoa,

C. Identificar os fatores de risco relacionados ao processo de adoecimento ( paciente e
comunidade),

d. Reconhecer as a¢des capazes de prevencdo e promocdo da saude,

e. Reconhecer os sinais e sintomas das diversas patologias em clinica médica e

pediatria, f. Realizar o exame clinico geral:
i. Aferir dados vitais (PA, FC, FR, Tax ), ii. Aferir dados antropométricos (Peso, altura, IMC ), iii.

Realizar o exame de ectoscopia, iv. Realizar a técnica da palpacdo da tiredide,

V. Realizar o exame clinico do sistema respiratorio, vi. Realizar o exame clinico do
sistema digestdrio, vii. Realizar o exame clinico do sistema cardiovascular,

viii. Realizar o exame clinico do sistema genitourindrio, ix. Realizar o exame clinico
neuropsiquiatrico,

X. Realizar o exame clinico do sistema osteomuscular,

g. Desenvolver habilidades para o preenchimento dos documentos médicos:

i Registrar no prontudrio médico: a anamese, o exame clinico, os resultados da
propedéutica complementar, a impressao diagndstica e a conduta médica,

ii. Realizar, de forma racional, a solicitacdo de exames complementares,

iii. Ser capaz de realizar a prescricdo médica, atestados e relatdrios, utilizando letra
legivel e com conteldo adequado a finalidade do documento

h. Desenvolver habilidades de relacionamento interpessoal adequada ao ambiente de
trabalho médico

i Reconhecer as necessidades do paciente e da comunidade, ii. Reconhecer os
“medos” e “expectativas” do paciente, sua familia e comunidade durante o processo do
adoecimento,

iii. Ser capaz compartilhar as decisdes relacionadas ao tratamento e prevencdo em saude em
conjunto com o paciente, a familia, a comunidade e toda a equipe de profissionais de saude.
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2. O ensino médico ambulatorial deve utilizar o modelo de atendimento clinico
centrado na pessoa. Com o objetivo de facilitar o desenvolvimento desta habilidade nos
estudantes de medicina e permitir a evidéncia do ensino deste método de atendimento
clinico, foi desenvolvido um modelo de registro médico que deverd ser adotado em

todos os ambulatdrios da UNIFENAS-BH. O registro do
atendimento médico nos ambulatdrios devera seguir o formato abaixo apresentado:

Orientagbées para o registro da consulta utilizando o Método Clinico Centrado
na Pessoa (MCCP):

1. Identificagdo: (nome, endereco, procedéncia, idade, género, escolaridade,
profissdo/emprego, naturalidade, idade, religido);
2. Motivo da Consulta (no lugar de queixa principal);

3. Histéria da Moléstia Atual: (devera conter, além da perspectiva biomédica
(cronologia, intensidade, sinais/sintomas associados), a per. 1% it famili
sobre o “adoecer’ (medos, anseios, impacto, expectativas, compreensdo do que esta
acontecendo.);

4. Anamnese Especial;

5. Histéria Pregressa: (passado clinico e cirtrgico);

6. Historia Familiar: (construcdo do genograma em situagdes que se faca necessario);
7. Historia Social: ( utilizar, quando necessario o “ecomapa”);

8. Exame Clinico;

9. Exames Complementares;

10. Lista de Problemas: (contemplando as seguintes dimensdes: bioldgica,

psicoldgica, social, fatores de risco e fatores protetores encontrados.);

11. Conduta: (elencar agbes de promocdo da saude, propedéutica complementar
necessaria, tratamento medicamentoso e ndo-medicamentoso e descrever o
compartilhamento das decisGes sobre a conduta.).
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{h Ambulatorios
Reumatologia

Os estudantes terdo um ambulatério de cada especialidade por semana e deverdao
participar de discussdes que visam abordar temas previamente combinados com cada
professor, além das discussdes sobre os casos atendidos a cada sessdo de atendimento.

Objetivos de aprendizagem:

Na estratégia ambulatério o Bloco Sindromes Reumaticas e Ortopédicas define os seguintes
objetivos de aprendizagem para atender aos objetivos do curso de medicina da
UNIFENAS-BH, como um todo. Em seu atendimento os alunos deverdo integrar os demais
blocos.

OG 05 Identificar o impacto social das doengas reumaticas, ortopédicas e
traumaticas.

- Interpretar a prevaléncia das doengas reumatoldgicas, ortopédicas e traumadticas na
populagdo geral

- ldentificar as consequéncias e sequelas das doengas reumatolégicas, ortopédicas e
traumaticas

- Analisar os custos em saude publica e INSS decorrentes das doengas reumatoldgicas,

ortopédicas e traumaticas

OG 20 Identificar os cuidados com o paciente imunossuprimido.

OG 21 Descrever as medidas de prevencao de doengas reumaticas e
ortopédicas.

OG 22 Desenvolver raciocinio clinico para realizar “consulta centrada na
pessoa “.

- Identificar os problemas apresentados pelo paciente: fisicos, psicossociais e as queixas

especificas ortopédicas, traumaticas e/ou reumatoldgicas.

- Registrar adequadamente a “Consulta Centrada na Pessoa” com queixas ortopédicas,
traumaticas e/ou reumatoldgicas

- Registrar informacOes especiais em saude: atestados, declaracGes, relatérios, laudos,
resumos clinicos e outros

- Utilizar a nomenclatura especifica do Sistema Musculo-esquelético

- Utilizar instrumentos necessarios ao exame fisico do Sistema Musculo-esquelético OG 08
Desenvolver habilidades para realizar o exame fisico do sistema
musculoesquelético.
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- Realizar exame fisico da coluna cervical, observando: inspec¢do; amplitude de movimento:
flexdo, extensao, inclinacao lateral e rotacgdes

- Realizar exame fisico da coluna tordcica, observando: inspecao; amplitude de movimento:
flexdo, extensao, inclinacdo lateral e rotacdes;

- Realizar exame fisico da coluna lombar, observando: inspecao; amplitude de movimento:
flexdo,extensdo e inclinacdo lateral e rota¢des; raizes nervosas (L4, L5 e S1), reflexos
tendinosos; forca muscular; testes especiais: Laségue e Schober.

- Realizar exame da coluna sacrococcigeana e sacroiliacas, observando: palpacdo e teste de
PatrickFabére;

- Realizar exame do ombro: Inspecdo; Amplitude de movimentos: flexao, extensao, rotacao
interna e externa, abducao e aducao.

- Realizar testes especiais do ombro: Teste de Neer; Teste de Jobe: forca; Teste de
Patte;Palm-up-test; Teste da apreensao.

- Realizar exame do cotovelo: Inspecdo; Amplitude de movimento: flexdao, extensao,
pronagao e supinagao;

- Realizar testes especiais do cotovelo: palpagdo do nervo ulnar; teste de Cozen; teste do
epicondilo medial.

- Realizar exame do punho: Inspecao; Amplitude de movimento: flexdo, extensao, desvio
ulnar e desvio radial, pronagdo e supinagao.

- Realizar testes especiais do punho: teste de Phalen; teste de Finkelstein, sinal de Tinel.

- Realizar exame da mao: Inspegdo; Amplitude de movimentos do polegar: flexao, extensao,
circundugdo, adugdo, abducdo;

- Avaliar amplitude de movimentos dos dedos: flexdo e extensdo das articulagdes
metacarpofalangeanas e da interfalangeanas proximais e distais; dedo em Gatilho.

- Realizar exame do Quadril: Inspecdo ativa e passiva; ADM: flexdo, extensdo, abducdo,
aducdo, rotacdo interna e externa.

- Realizar exame da marcha: andlise da marcha com e sem anormalidades; Identificacdo do
componente anatébmico envolvido na anormalidade da marcha; Interpretacao
fisiopatoldgica da repercussdo da anormalidade apurada.

- Realizar exame do quadril: Inspecdo; ADM: flexdo, extensdo, abducdo, aducdo, rotacdo
interna e externa; palpagdo do grande trocanter; medir discrepancia entre membros

inferiores.

- Realizar testes especiais do quadril: Teste de Ortolani; Teste de Barlow; Teste de Patrick —
Fabere; Teste de Trendelenburg; Teste de Thomas.
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- Realizar exame do joelho: Inspecao; Amplitude de movimento: flexdo e extensao; Sinal da
tecla (ou choque patelar); teste de estabilidade da patela; palpacdo da pata de ganso;
palpacdo do nervo fibular;

- Realizar exame do Tornozelo: Inspecdo; Amplitude de movimento: dorsiflexdo (ou
extensdo), flexdo plantar (ou flexdo), inversdo e eversdo; Teste de Thompson; palpac¢do do
nervo tibial posterior.

-Realizar exame do Pé: Inspecdo, identificar: pé cavo, plano, garra de artelhos.

OG 15 Propor as indicagoées do uso de métodos de imagem no diagnéstico
em reumatologia e ortopedia.

- Indicar exame radiolégico e incidéncias nas doengas e traumas do Sistema
Musculo-esquelético

- Solicitar radiografias das varias regides anatomicas do Sistema Musculo esquelético

OG 16 Reconhecer as utilidades do uso de métodos de imagem no
diagnéstico em reumatologia e ortopedia.

- Aplicar os principios da Radiografia simples e Tomografia Computadorizada
- Aplicar os principios da Ressonancia Magnética

- Aplicar os principios da Ultrassonografia

- Aplicar os principios da Cintilografia Ossea

- Aplicar os principios da Bidpsia Cirurgica

OG 17 Interpretar exames radiolégicos do sistema musculoesquelético.
- Identificar osteoesclerose e osteopenia

- Identificar esclerose dssea e rarefagao 6ssea

- Identificar as alteracGes radioldgicas de crescimento rapido e de crescimento lento
- Identificar as alteracGes radioldgicas osteoliticas e osteoblasticas

- Identificar ostedfito, sindesmofitos e entesodfitos

- ldentificar as alteracGes radioldgicas nas lesdes ésseas traumaticas: fraturas, lesdes da
placa epifisaria e luxa¢des

- Empregar as altera¢bes radioldgicas para elaborar o diagndstico radioldgico das principais
doencas reumatoldgicas, ortopédicas e traumaticas: osteoartrite, artrite reumatdide,

espondilite anquilosante,osteoporose, tumores dsseos,deformidades, fraturas, luxacdes e
outras.
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: Ambulatoérios
é’l Ortopedia

O aluno devera ser estimulado a praticar a Consulta Centrada na Pessoa e interpretar os
sinais e sintomas em um conjunto Unico: o individuo. E necessario identificar as
necessidades, angustias e interesses do paciente. As decisGes médicas devem ser
compartilhadas com o paciente, assim como os cuidados.

O aluno devera aplicar os conhecimentos e as habilidades adquiridos, para realizar o exame
fisico completo e interpretar os dados obtidos.

No ambulatério haverd planificacdo para o exame fisico do Sistema Musculo-esquelético.
Serd realizado o exame fisico geral e o especifico. Serd incentivado o raciocinio clinico e o
diagnéstico diferencial.

Os principios do tratamento medicamentoso e a terapia fisica também serdo abordados.
Atencdo especial deverd ser dada a prevencdo e ao cuidado global do paciente. Na
finalizacdo da consulta o aluno devera demonstrar que compreendeu as queixas do paciente
e que tem interesse em participar ativamente da solucdo de seus problemas.
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