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Curso: Mestrado em Enfermagem Comunitaria na area de Saude Familiar

Unidade curricular (UC) A enfermagem em contexto de saude familiar

Ano letivo 2022/2023

Area cientifica Enfermagem

Slesleineeiie b besisielsee o [Maria Henriqueta de Jesus Silva Figueiredo
henriqueta@esenf.pt

(nome completo e e-mail / Carga letiva: 36 h (26 T, 10S)

carga letiva na UC)

Outros docentes Rosa Maria de Albuquerque Freire
Prof. Adjunto

(BlSlrls elpislisier eciic el < |Carga Letiva: 14h (2T, 4S, 80T)
e-mail / carga letiva na UC)

Anténio Joaquim Rocha Festa
Equiparado a Prof. Adjunto

Carga Letiva: 10h (2T, 48, 40T)

CI8leies s caiiane s |- Conhecer os principais marcos da histéria da enfermagem de sadde familiar e perspetivar
as tendéncias de evolucéo;

(oliieenisne seeass o |- Compreender os conceitos centrais e conexos a enfermagem de saude familiar;
Clolslsisne e L eneles e lie |- Compreender as transformagdes da familia como sistema social em interagdo com o meio
pelos estudantes, cultural;

operacionalizagdo dos - Incorporar no pensamento sobre a enfermagem de saude familiar os referenciais
Slellsihieisr s plseliesenslor s lepistemologicos tedricos de saude familiar;

grau de cumprimento) - Conhecer o sistema de saude e as principais orientagdes politicas;

- Conhecer a organizagéo e os recursos que garantem os cuidados no contexto da
enfermagem de saude familiar;

- Situar o exercicio profissional do enfermeiro especialista em enfermagem comunitaria, na
area de Saude Familiar, no quadro legal e na organizagéo dos servigos de saude

ECTS / tempo de trabalho

(horas)
168
HEN I I TN TN
Requisitos orientadores
[competéncias a entrada;
pré-requisitos; precedéncias]
Conteudos - Histdria, contextos e tendéncias da enfermagem de saude familiar;
- Conceitos centrais e conexos a enfermagem de saude familiar;
[estrutura de contetdos a - Concegoes estruturantes: familia(s), familias em transformacgéo e Enfermagem de Saude
desenvolver para o total de  [FEInlIEL
horas previsto] - Familias, cultura(s), género e poder;

- Referenciais epistemoldgicos de enfermagem de saude familiar;

- Modelos e teorias na area da enfermagem de saude familiar;

Modelo de avaliagdo e modelo de intervengéo de Calgary

Cuidar em enfermagem baseado nas forgas

Modelo Dinamico de Avaliacéo e Intervencéo Familiar

- Politicas e recursos em saude;

- Exercicio profissional do enfermeiro especialista em enfermagem comunitaria, na area de
saude familiar.

- Promocgao da enfermagem de saude familiar através dos midia.

Metodologias de ensino e Aulas tedricas expositivas acompanhadas de informacao visual;

aprendizagem Trabalhos de grupo com orientacao tutorial;

Seminarios de apresentacdo e discussédo de temas apresentados por peritos externos e/ou
aprofundados nos trabalhos de grupo realizados pelos estudantes;
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Mostra de um portfolio coletivo focado no exercicio profissional especializado, construido a
partir dos contributos individuais dos estudantes.

Portugués

Para além da avaliagéo final, tera uma avaliagdo continua que pondera a participacéo nas
atividades regulares (trabalho do estudante nas aulas OT) e, o contributo individual para o
portfolio coletivo.

A especificagao dos parametros e dos critérios a adotar no regime de avaliagao serao
discutidos com os estudantes no inicio da unidade curricular, e apos aprovagao em CTC,
seréo explicitados no sitio da unidade curricular no Moodle.

Figueiredo, M. (coord.) (2022). Concegao de Cuidados em Enfermagem de Saude Familiar,
Estudos de Caso Sintra: Sabooks Editora.

Figueiredo, M.; Madeira, A.; Sacramento, A.; Santos, |.; Santiago, M.; Ferreira, M.; Dias, H.
(2022). Aprendizagem do cuidar a familia na comunidade: Usabilidade do Modelo Dinamico
de Avaliagédo e Intervencao Familiar. Revista Referencia, VI (3), €21073, doi 10.12707/
RV21073

Figueiredo, M. (2012). Modelo Dinamico de Avaliagao e Intervencdo Familiar: Uma
abordagem colaborativa em Enfermagem de Familia. Loures: Lusociéncia.

Gottlieb, L. (2016). O Cuidar em Enfermagem Baseado nas Forgas. Loures: Lusodidacta.

Hanson, S. (2005). Enfermagem de Cuidados de Saude a Familia: Teoria, Pratica e
Investigacdo. Camarate: Lusociéncia.

Jones, E. (2004). Terapia dos sistemas familiares. Lisboa: Climepsi Editores.

Kaakinen, J. R., Cohelo, D. P., Steele, R., & Robinson, M. (Eds.). (2018).Family health care
nursing: Theory, practice, and research (6th ed.).Philadelphia, PA: F. A. Davis.

Oliveira, P.; Figueiredo, M.; Apéstolo, J.; Leite, C. . 2018. "The impact on training of the
dynamic model for assessment and family intervention”, Digital Supplement Rev ROL Enferm
2018 41, 11-12: 319 - 323.

Shajani, Z.; Snell, D (2019) Wright & Leahey's Nurses and Families: A Guide
to Family Assessment and Intervention (7th Ed.). Philadelphia, PA: F. A.
Davis.

Amaro, F. (2014). Sociologia da Familia. Lisboa: Pactor
Ausloos, G. (2003). A competéncia das familias. Lisboa: Climepsi .

Bell JM. Family Systems Nursing Re-examined. Journal of Family Nursing. [Internet]. 2009
May 7. [citado 2019 julho 12]; [7 paginas].
Disponivel em: https://journals.sagepub.com/doi/10.1177/1074840709335533

Brandado MAG, Barros ALBL, Primo CC, Bispo GS, Lopes ROP. Nursing theories in the
conceptual expansion of nursing practices. Rev Bras Enferm. [Internet]. 2019 Apr. [citado
2019 julho 12]; [5 paginas]. Disponivel em: http://www.scielo.br/pdf/reben/v72n2/0034-7167-
reben-72-02-0577.pdf

Charepe Z, Resende A, Oliveira P, Querido A. Modelo Dinamico de Avaliagado e Intervencao
Familiar: Abordagem Colaborativa em Enfermagem. Revista de Enfermagem UFPE on line.
[Internet]. 2018 Dec. [citado 2019 julho 12]; [21 paginas]. Disponivel em: https://periodicos.
ufpe.br/revistas/revistaenfermagem/article/view/234720/30852

Ferraccioli P, Acioli S. The different dimensions of care in practice held by nurses in primary
care. Revista De Pesquisa: Cuidado E Fundamental. [Internet]. 2017 Jan-Mar. [citado 2019
julho 12]; [9 paginas]. Disponivel em: https://www.redalyc.org/pdf/5057/505754108005.pdf
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Horta AL, Fernandes H. Family and crisis: contributions of systems thinking for family care.
Rev Bras Enferm. [Internet]. 2018. [citado 2019 julho 12]; [2 paginas]. Disponivel em: http://
www.scielo.br/pdf/reben/v71n2/0034-7167-reben-71-02-0234.pdf

Oliveira P, Fernandes HlI, Vilar A, Figueiredo MH, Ferreira M, Martinho M, Figueiredo M,
Andrade L, Carvalho J, Martins M. Atitudes dos enfermeiros face a familia: validagéo da
escala Families' Importance in Nursing Care - Nurses Attitudes. Revista da Escola de
Enfermagem da USP. [Internet]. 2011. [citado 2019 julho 12]; [7 paginas]. Disponivel em:
http://www.scielo.br/pdf/reeusp/v45n6/v45n6a08.pdf

Ostlund U, Persson C. Examining Family Responses to Family Systems Nursing
Interventions: An Integrative Review. J Family Nurs. [Internet]. 2014 Jul 15. [citado 2019 julho
12]; [28 paginas]. Disponivel em: https://journals.sagepub.com/
doi/10.1177/1074840714542962

Pusa S, Dorell A, Erlingsson C, Antonsson H, Brannstrdm M, Sundin K. Nurses’ perceptions
about a web-based learning intervention concerning supportive family conversations in home
health care. J Clin Nurs. [Internet]. 2019 Jan. [citado 2019 julho 12]; [12 paginas]. Disponivel
em: https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1111/jocn.14745

Relvas, A., Major, S. (2016). Avaliagao familiar: funcionamento e intervencéo vol. I. Coimbra:
Imprensa da Universidade de Coimbra

Relvas, A., Major, S. (2016). Relvas, A., Major, S. (2016). Avaliagéo familiar: funcionamento e
intervengao vol. . Coimbra: Imprensa da Universidade de Coimbra

Silva M, Costa MA, Silva MM. A Familia em Cuidados de Saude Primarios: caracterizagéo
das atitudes dos enfermeiros. Revista de Enfermagem Referéncia. [Internet]. 2013 Dez.
[citado 2019 julho 12]; [10 paginas].

Disponivel em: http://www.scielo.mec.pt/pdf/ref/vserllin11/serllin11a03.pdf

Svavarsdottir EK, Sigurdardottir AO, Konradsdottir E, Tryggvadottir GB. The impact of nursing
education and job characteristics on nurse’s perceptions of their family nursing practice skills.
Scand J Caring Sci. [Internet]. 2018 Apr 25. [citado 2019 julho 12]; [10 paginas]. Disponivel
em: https://onlinelibrary.wiley.com/doi/abs/10.1111/scs.12573

Vasconcellos, M. (2003). Pensamento Sistémico: O Novo paradigma da Ciéncia. Sdo
Paulo: Papirus.

Informacgdes adicionais para ensino clinico / estagio

Periodo de ensino clinico /
estagio

Locais de ensino clinico /
estagio

Organizacéo das atividades

Outras informacdes
relevantes
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Curso: Mestrado em Enfermagem Comunitaria na area de Enfermagem de Saude Familiar

Unidade curricular (UC) Concecéao de cuidados em contexto de saude familiar
Ano letivo 2022-2023

Area cientifica Enfermagem

Siesleineiiefesiaielss o [Abel Avelino de Paiva e Silva (Professor Coordenador, abel@esenf.pt, T- 4h)

(nome completo e e-mail /
carga letiva na UC)

Outros docentes Fernanda Bastos (Professora coordenadora fernandabastos@esenf.pt, TP-10h; OT - 16h)

(nome completo, categoria e
e-mail / carga letiva na UC)

Clleiidos s eieienelas s |- Suportar a tomada de decisdo em juizo baseado no conhecimento e experiéncia.

- Usar evidéncia cientifica e normas necessarias para a avaliagdo da qualidade, considerando
(eeliieeinsne saeess = lo contexto de cuidados.

Clolslsisnie s eneles e e | - Otimizar o processo de cuidados ao nivel da tomada de deciséo.

pelos estudantes, - Suportar a pratica clinica em evidéncia cientifica.

operacionalizagéo dos - Promover a formulagdo e implementagéo de padrbes e procedimentos para a pratica
Olslleiisie e iesieslecc 0 lespecializada no ambiente de trabalho.

grau de cumprimento)

ECTS / tempo de trabalho

(horas)
84
La Jloo il L 0 L JlLoe )L
Requisitos orientadores
[competéncias a entrada;
pré-requisitos; precedéncias]
Contetidos - A completude na concegéao dos cuidados

- Os dados de apreciagéo inicial/evolugéo

[estrutura de contetdos a O estatuto dos dados e o raciocinio diagndstico

clesieeliie s seieb ool e 1= O foco de atengdo/Diagnéstico de enfermagem

horas previsto] - As intervencdes de enfermagem

- O acesso ao conhecimento cientifico e a tomada de deciséo

- Procura do conhecimento cientifico

Relagdes: dados de apreciacao inicial/evolugédo & foco de atengédo/diagnostico de
enfermagem

Relagdes: foco de atencao/diagndstico de enfermagem & intervengdes de enfermagem

Metodologias de ensino e Componente tedrica - Abordagem expositiva de conteddos: A completude, a integridade
aprendizagem referencial e a linguagem profissional na explanagao da concecéo dos cuidados; o acesso e a
procura do conhecimento cientifico disponivel e a tomada de deciséo.

Componente tedrico-pratica - Usando a metodologia "Problem Based Learning" seréo
discutidos estudos de caso, a realizar em grupo, a partir de "cenarios clinicos" na area do
mestrado em frequéncia, distribuidos aos estudantes no inicio do semestre.

Componente de orientagao tutorial - Acompanhamento do desenvolvimento dos estudos de
caso.

NOTA: No decurso da unidade curricular sera utilizada a "esepNursing - Educational Support
to Enhance the Potential of Nursing" na qual os estudantes explanam a concegao de
cuidados a partir do cenario clinico distribuido. Esta plataforma permite interagdes sincronas
e assincronas entre os estudantes e os professores.

Lingua de ensino Portugués

Avaliacdo Trabalho de grupo com discussao individual - 50%

Avaliagéo da atividade regular dos estudantes durante o semestre - 50%
[Indicar os componentes do

sistema de avaliacéo, tipo,

matéria e peso de cada
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componente na classificacédo

Bibliografia principal ANALISE DA PARAMETRIZAGAO NACIONAL DO SISTEMA DE APOIO A PRATICA DE
ENFERMAGEM. (2014). Porto: Escola Superior de Enfermagem do Porto.

Hovenga, E., & Grain, H. (2005). An Information Paradigm Shift is Required to Realize EHR
Benefits. MedInfo: IMIA and 10S Press.

International Council of Nurses. (15 de 10 de 2019). Intenational Classification for Nursing
Practice. Obtido de ICNP web browser: https://www.icn.ch/what-we-do/projects/ehealth/
icnpbrowser

Meleis, A. (2010). TRANSITIONS THEORY. New York: Springer Publishing Company.
Paiva e Silva, M. (2011). Intencdes Dominantes nas concepcdes de enfermagem - estudo a
partir de uma amostra de estudantes finalistas. Porto: Tese apresentada a Universidade
Catolica Portuguesa - Instituto de Ciéncias da Saude para obtenc&o do grau de doutor em
Enfermagem.

Scheffer, B., & Rubenfeld, M. (8 de 2000). A Consensus Statement on Critical Thinking in
Nursing. Journal of Nursing Education, pp. 352-359.

Soilee i eeniennsae LAo longo das atividades letivas é facultada bibliografia complementar, com particular
incidéncia na natureza dos estudos de caso realizados pelos estudantes.

InformacgGes adicionais para ensino clinico / estagio

Periodo de ensino clinico /
estagio

Locais de ensino clinico /
estagio

Organizacéo das atividades

Outras informacdes
relevantes
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Curso: Mestrado em Enfermagem Comunitaria na area de Saude Familiar

Unidade curricular (UC) Dissertagéo - Mdédulo |

Ano letivo 2022 /2023

Area cientifica Enfermagem

Slesseeeiie feeeelaneeos IMARIA HENRIQUETA DE JESUS SILVA FIGUEIREDO

(nome completo e e-mail /
carga letiva na UC)

Outros docentes A dissertagdo é orientada e acompanhada, por um ou dois (orientador e co-orientador)
doutores ou detentores do titulo de especialista em enfermagem comunitaria, aprovados CTC
(e celnelsier ecice e < |da ESEP, nos termos regulamentares.

e-mail / carga letiva na UC)

Clslsies seicaene s s |- Perceber a investigagdo como processo social de transformagao do conhecimento;

- Situar os objetivos do projeto de dissertagao no quadro das diferentes metodologias de
(conhecimento, aptiddes e pesquisa na area de enfermagem;

Clolslsisnieseeneles e e ol - Compreender as etapas de desenvolvimento de um projeto de pesquisa cientifica;
pelos estudantes, - Elaborar um projeto de investigagéo;

operacionalizagéo dos - Conhecer os elementos essenciais da estrutura de um relatério de investigagéao.
objetivos e medicéo do seu

grau de cumprimento)

ECTS / tempo de trabalho

(horas)
420
L L L flEse Il L [l )L

Requisitos orientadores
[competéncias a entrada;
pré-requisitos; precedéncias]
Contetidos - Investigacéao, ciéncia e método cientifico;

- Metodologias de Investigagdo em Enfermagem;
[estrutura de conteudos a - Etapas do processo de investigagéo;
clesisielie seiei ool o= - Projeto de dissertagdo e opgdes metodoldgicas;
horas previsto] - Etapas e estratégias de elaboracao de projetos de dissertagao.

Metodologias de ensino e Seminarios em que serdo aprofundadas algumas tematicas especificas e apresentados e
aprendizagem discutidos alguns trabalhos de investigacdo de diferentes tipologias metodoldgicas.

Os estudantes serdo convidados a darem inicio ao desenvolvimento dos alicerces de um
projeto de investigacdo que culminard, se for esse o seu interesse, com uma proposta que
sera posteriormente apresentada ao CTC da ESEP para o desenvolvimento da respetiva
Dissertagéo.

Aulas de orientagdo tutorial em que serao clarificadas duvidas e realizada a preparagao do
projeto de dissertagéo.

Tendo em conta o nivel de formagéo (2.° ciclo), optar-se-a pela utilizagdo de metodologias
que facilitem o desenvolvimento de competéncias especificas para a criagdo de
conhecimento cientifico na sua area especifica, mas também o desenvolvimento de
capacidades de procura e de utilizagdo da melhor evidéncia cientifica, como sustentaculo de
uma pratica clinica de qualidade.

Lingua de ensino Portugués

Avaliacdo A classificagdo final da unidade curricular sera a que resultar da apresentagao e discussao do
projeto de intervencéo (ponderacdo de 100% na avaliagdo).

[Indicar os componentes do

sistema de avaliacao, tipo,

matéria e peso de cada

componente na classificacéo

final]

Bibliografia principal Bardin, L. (2016). Analise de contetido. S&o Paulo: Edigdes 70 Brasil.
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Coutinho, C. P.(2013). Metodologia de investigagao em Ciéncias Socials e Humanas: Teoria
e pratica. Coimbra: Almedina. 2.2 Edicéo.

Fortin, M. F. (2009). Fundamentos e etapas do processo de investigagéo. Loures:
Lusodidacta.

Freixo, M. J. (2011). Metodologia cientifica: Fundamentos, métodos e técnicas. 32 ed. Lisboa :
Instituto Piaget.

Ghiglione, R. & Matalon, B. (2001). O inquérito: Teoria e pratica. 42 ed. - Oeiras: Celta Editora.
Hill, M.M. & Hill, A.( 2002). Investigagao por questionario. 22 ed. Lisboa. Edigbes Silabo.
Nieswiadomy, R. (2010). Foundations of nursing research. 52 ed. New Jersey: Pearson
Education.

Pais Ribeiro, J L. (2010). Investigacao e avaliagdo em psicologia da saude. 2.2 ed. Lisboa:
Placebo Editora, Lda.

Pais Ribeiro, J L. (2010). Metodologia de Investigacdo em Psicologia e Saude. 32 ed. Porto:
Livpsi.

Polit, D., & Beck, C.T. (2011). Fundamentos de pesquisa em enfermagem: Avaliacdo de
evidéncias para a pratica da enfermagem. 72 ed. Porto Alegre: Artmed.

SrOee e seliensne - [Laureano, R, & Botelho, M (2017). SPSS Statistics: o meu manual de consulta rapida (3% ed.).
Lisboa: Edi¢des Silabo.

Hair Jr., J.F.; Black, W.C.; Babin, B.J.; Anderson, R.E. & Tatham, R.L. (2007). Analise
multivariada de dados. 5ed Bokkman.

Murteira, B., Ribeiro, C.S., Silva, J.A., Pimenta, C., & Pimenta, F. (2015). Introducédo a
Estatistica (32 ed.). Lisboa: Escolar Editora.DGS (2017). Desenvolver os planos locais de
saude reforgar o Plano Nacional de Saude - Manual orientador dos PLS.

Pereira, A & Patricio T (2013). Guia pratico de utilizagédo do SPSS: Analise de dados para
ciéncias sociais e psicologia (82 ed.) Lisboa: Edigbes Silabo.

Tabachnick, B G, & Fidell, L S (2007). Using Multivariate Statistics, 5th ed. Boston: Allyn and
Bacon.

Tabachnick, G G., & Fidell, L. S. (2007). Experimental Designs Using ANOVA. Belmont, CA:
Duxbury.

InformacgGes adicionais para ensino clinico / estagio

Periodo de ensino clinico /
estagio

Locais de ensino clinico /
estagio

Organizacéo das atividades

Outras informacdes
relevantes
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Mestrado em Enfermagem Comunitaria na area de Saude Familiar

Dissertagéo - Modulo |l

2022 /2023

Enfermagem

MARIA HENRIQUETA DE JESUS FIGUEIREDO

A dissertacéo é orientada e acompanhada, por um ou dois (orientador e co-orientador)
doutores ou detentores do titulo de especialista em enfermagem comunitéria, aprovados CTC
da ESEP, nos termos regulamentares.

Em termos gerais, os objetivos do Mddulo Il da Dissertagao direcionam-se a concretizagao do
projeto de investigacdo desenhado pelos estudantes durante o modulo |. Contudo, sem
prejuizo do exposto, neste segundo moédulo pretende-se:

- Desenvolver e aprofundar conhecimentos na area cientifica de enfermagem de saude
familiar, tendo por base a metodologia de investigagéao;

- Analisar criticamente, argumentar e sistematizar ideias complexas e de inovagéo na area
cientifica;

- Elaborar e discutir o relatério de investigagéo, no qual deve ser colocada em evidéncia a
relevancia das competéncias cientificas adquiridas no ambito da enfermagem de saude
familiar;

- Difundir os conhecimentos emergentes dos resultados da investigacdo em enfermagem de
saude familiar;

- Desenvolver competéncias que permitam uma aprendizagem ao longo da vida, de um modo
fundamentalmente auto-orientado ou auténomo.

ECTS TOTAL Horas de contacto semestral

T ™ PL s TC o oT E
30 840
N | || NN || "

Esta unidade curricular tem como precedente a unidade curricular de Dissertagao - Médulo I.

O modulo Il da dissertagéo, numa légica de continuidade e articulagdo com o médulo |,
concretiza-se no desenvolvimento de um trabalho de cariz cientifico, no &mbito da
Enfermagem comunitaria na area de saude familiar.

Este trabalho de dissertagédo, e em consonancia com os interesses dos estudantes,
preferencialmente deve ser desenvolvido no contexto dos projetos de investigacdo em curso
na UNIESEP ou no Nursld do CINTESIS.

Os orientadores cientificos do médulo Il da dissertacdo dever&do ser os mesmos que iniciaram
0 percurso com o estudante, no modulo 1.

Ao longo do maédulo Il da dissertagéo, cada estudante, guiado pelo projeto de investigacao
definido anteriormente, ira recorrer a metodologia cientifica para responder a uma questéo de
investigacédo na area de enfermagem comunitaria na area de saude familiar.

Cada estudante elabora um relatério de investigacéo, para posterior apresentacéo e
discussao, nos termos regulamentares.

Aulas de orientagéo tutorial que representam o espago onde cada estudante ira beneficiar
dos contributos do(s) seu(s) orientadores cientificos, para efeitos do desenvolvimento do
trabalho de investigacao e redagéo do respetivo relatorio .

A apresentacao e discusséo publica do relatorio de investigagao faz-se nos moldes definidos
no "Regulamento do segundo ciclo" da ESEP.

Portugués

A avaliagdo da unidade curricular sera a que resultar da apresentagao e discussio publica do
relatorio de investigagéo, nos termos regulamentares (ponderagéo de 100% na avaliagao).
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[Indicar os componentes do
sistema de avaliacao, tipo,
matéria e peso de cada

componente na classificacédo
final]

Bibliografia principal Bardin, L. (2016). Analise de conteudo. Sdo Paulo: Edi¢des 70 Brasil.

Coutinho, C. P.( 2013). Metodologia de investigagao em Ciéncias Sociais e Humanas: Teoria
e pratica. Coimbra: Almedina. 2.2 Edigé&o.

Fortin, M. F. (2009). Fundamentos e etapas do processo de investigacéo. Loures:
Lusodidacta.

Freixo, M. J. (2011). Metodologia cientifica: Fundamentos, métodos e técnicas. 32 ed. Lisboa :
Instituto Piaget.

Ghiglione, R. & Matalon, B. (2001). O inquérito: Teoria e pratica. 42 ed. - Oeiras: Celta Editora.
Hill, M.M. & Hill, A.(2002). Investigac&o por questionario. 22 ed. Lisboa. Edi¢cdes Silabo.
Nieswiadomy, R. ( 2010). Foundations of nursing research. 5% ed. New Jersey: Pearson
Education.

Pais Ribeiro, J L. (2010). Investigagdo e avaliagdo em psicologia da saude. 2.2 ed. Lisboa:
Placebo Editora, Lda.

Pais Ribeiro, J L. (2010). Metodologia de Investigacdo em Psicologia e Saude. 32 ed. Porto:
Livpsi.

Polit, D., & Beck, C.T. (2011). Fundamentos de pesquisa em enfermagem: Avaliacdo de
evidéncias para a pratica da enfermagem. 72 ed. Porto Alegre: Artmed.

Bibliografia complementar Laureano, R, & Botelho, M (2017). SPSS Statistics: 0 meu manual de consulta rapida (32
ed.). Lisboa: Edigbes Silabo.

Hair Jr., J.F.; Black, W.C.; Babin, B.J.; Anderson, R.E. & Tatham, R.L. (2007). Analise
multivariada de dados. 5ed Bokkman.

Murteira, B., Ribeiro, C.S., Silva, J.A., Pimenta, C., & Pimenta, F. (2015). Introdugdo a \
Estatistica (32 ed.). Lisboa: Escolar Editora.DGS (2017). Desenvolver os planos locais de
saude reforgar o Plano Nacional de Saude - Manual orientador dos PLS.

Pereira, A & Patricio T (2013). Guia pratico de utilizagdo do SPSS: Andlise de dados para
ciéncias sociais e psicologia (82 ed.) Lisboa: Edigbes Silabo.

Tabachnick, B G, & Fidell, L S (2007). Using Multivariate Statistics, 5th ed. Boston: Allyn and
Bacon.

Tabachnick, G G., & Fidell, L. S. (2007). Experimental Designs Using ANOVA. Belmont, CA:
Duxbury.

Informacgdes adicionais para ensino clinico / estagio

Periodo de ensino clinico /
estagio

Locais de ensino clinico /
estagio

Organizacao das atividades

Outras informacdes
relevantes
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Curso:

Unidade curricular (UC) Epistemologia e Etica de Enfermagem
Ano letivo 2022/2023

Area cientifica Enfermagem

Slesceieciel fesieisiccseie [Abel Avelino de Paiva e Silva (T-16h, S - 6h)

(nome completo e e-mail /
carga letiva na UC)

Outros docentes ANA PAULA DOS SANTOS JESUS MARQUES FRANCA (T -10; TP-6;S-7)
CARLA SILVIA NEVES DA NOVA FERNANDES (T -; TP-12; S - 9)

(aleinis eeinpielisier eciicc o < |CRISTINA MARIA CORREIA BARROSO PINTO (T -; TP -6; S - 4)

e besieen aier e tie e ELISABETE MARIA DAS NEVES BORGES (T -; TP -12;S-9)

FILIPE MIGUEL SOARES PEREIRA (T -4; TP -6; S -5)

INES MARIA DA CRUZ SOUSA (T-; TP -6; S - 5)

ISABEL MARIA CONCEICAO LOPES RIBEIRO (T -; TP -6; S - 4)

ISILDA MARIA OLIVEIRA CARVALHO RIBEIRO (T-; TP-12;S-9)

LUIS MIGUEL RIBEIRO FERREIRA (T-; TP -6;S-4)

MANUEL FERNANDO DOS SANTOS OLIVEIRA (T -; TP-12; S - 8)

MANUELA JOSEFA DA ROCHA TEIXEIRA(T-; TP -6;S -5)

MARIA EMILIA BULCAO MACEDO MENDONGA (T -; TP -12; S-9)

MARIA HENRIQUETA JESUS FIGUEIREDO (T -; TP-12; S-9)

NATALIA DE JESUS BARBOSA MACHADO (T -; TP-12; S - 10)

OLGA MARIA FREITAS SIMOES DE OLIVEIRA FERNANDES (T-; TP-6; S - 5)
PAULA CRISTINA MOREIRA MESQUITA DE SOUSA (T -; TP-6;S-5)
TERESA CRISTINA TATO M. TOME RIBEIRO M. SARMENTO (T-; TP-6; S - 4)

Clseies seicene e s |- Conhecer as questdes histéricas e contemporaneas no processo de construgdo do
conhecimento na area de Enfermagem de Estomaterapia;

(eelfiee e eieiees =0 |- Compreender o processo de construgdo e de desenvolvimento de teorias, modelos,
Colelsisnie e eneles e Le f tendéncias atuais e perspectivas futuras do conhecimento na area de Enfermagem de

pelos estudantes, Estomaterapia;

operacionalizacdo dos - Conhecer os fundamentos tedricos da Etica em Estomaterapia;

olellshieis s pseliesienslor s |- Compreender as especificidades da deontologia profissional, no contexto de uma

grau de cumprimento) enfermagem avangada;

- Descrever a tomada de decisdo ética em enfermagem avangada, em contextos especificos
da pratica de cuidados.

ECTS / tempo de trabalho

(horas)

Requisitos orientadores

[competéncias a entrada;
pré-requisitos; precedéncias]

Contetidos - Histdria e desenvolvimento da Enfermagem: da profissdo e da disciplina;
- Epistemologia da enfermagem e Enfermagem avancada;

[estrutura de contetdos a - Referenciais teodricos e teorias de enfermagem;

clesisieliie seei ool o= U= Teoria, investigagdo e pratica de enfermagem: relagéo e perspetivas futuras;

horas previsto] - A representagéo do conhecimento em enfermagem, nomeadamente em contexto dos
sistemas de informagao em saude;

- Enfermagem e direito;

- Etica e deontologia no contexto de uma Enfermagem avancgada;

- Fundamentos para a tomada de decisdo ética em enfermagem avangada.

O cédigo deontolégico do enfermeiro e a responsabilidade profissional do enfermeiro.
Principios éticos e direitos humanos no contexto dos cuidados de saude:

- As questbes éticas associadas a gestao de sinais e sintomas;

- As questdes éticas associadas ao autocuidado;
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- Reflexao e integracao do conhecimento etico na pratica profissional do enfermeiro, em
contexto de Estomaterapia.

Aulas tedricas: expositivas (aulas comuns a todos os cursos).

Aulas T/P: andlise e discusséao de situagdes-problema e de questdes éticas especificas da
Estomaterapia;

Seminarios: partilha dos conhecimentos adquiridos e das reflexdes individuais sobre cada
situacao.

Portugués

Frequéncia (100%)

Epistemologia:

PEPIN, J; DUCHARME, F; KEROUAC, S. (2017). La pensée infirmiére. 4eme ed. Montreal:
Cheneliére Education.

BASTO, M. (1998). Da Intengédo de Mudar a Mudanga — Um caso de intervengdo num grupo
de enfermeiras. Lisboa : Ed. Reis dos Livros.

CHINN, P.L.; KRAMER, M.K. (2017). Knowledge Development in Nursing: Theory and
Process 10th Ed.. St. Louis: Mosby.

KEROUAC, S. [et al.] (1994). La penseée infirmiére: conceptions et stratégies. Quebéc : Ed.
Maloine.

MARRINER-TOMEY, A. (2004). Tedricas de enfermagem e a sua obra. (Modelos e teorias de
enfermagem). 52 edi¢do. Loures: Lusociéncia.

MCEWEN, M.; WILLS, E. M. (2016). Bases tedricas de enfermagem. 4. ed. Porto Alegre:
Artmed.

MELEIS, A. [et al.] (2000). Experiencing transitions : an emerging middle-range theory.
Advances in Nursing Science. 23:1

MELEIS, A. (2017).Theoretical Nursing: development and progress. 6th ed. Philadelphia:
Wolters Kluwer Health.

NIGHTINGALE, F. (1992). Notes on nursing : what it is, and what it is not. New York : J.B.
Lippincot Company.

ROZZANO, C. (2002). Quo Vadis? Advanced practice nursing or advanced nursing practice?.
Holist Nursing Practice. 16:2, 1-4.

SILVA, A. (2001). Sistemas de Informagédo de Enfermagem — uma teoria explicativa da
mudanca. Porto : [s. n.] Tese de Doutoramento em Ciéncias de Enfermagem apresentada ao
Instituto de Ciéncias Biomédicas Abel Salazar — Universidade do Porto.

SILVA, A. (2003). Concepcéao de cuidados e tomada de decisao, In. Colectanea de
Comunicagbes do 6.° Simpdsio e 1° Férum Internacional do Servico de Enfermagem dos
HUC. Coimbra : Dire¢do do Servico de Enfermagem dos HUC, p. 77-87.

WATSON J. (1995). Advanced nursing practice...and what might be. Nursing Health Care
Perspective Community. 16:2, 78-83.

Etica:

ARCHER, Luis, co-aut. (2001). Novos desafios a bioética. Porto: Porto Editora, 350 p.
BEAUCHAMP, Tom L; CHILDRESS, James F., co-aut (2002). Principios de ética biomédica.
Sao Paulo: Edi¢des Loyola, 574 p.

BRITO, José Henrique Silveira (2002). Bioética questdes em debate. Braga: Universidade
Catolica Portuguesa, Faculdade de Filosofia, 166 p.

CADERNOS DE BIOETICA, Centro de Estudos de Bioética, Grafica de Coimbra.

CAPLAN, Arthur... [et al.] (2006). Bioethics: frontiers and new challenges. Estoril: Principia,
174 p

COMISSAO NACIONAL DA UNESCO (2006). Declaragdo Universal sobre Bioética e Direitos
Humanos.

DEODATO, Sérgio (2014). Decisdo Etica em Enfermagem. Do problema aos fundamentos
para o agir. Coimbra: Almedina, 299 p.

FRANGCA, Ana Paula (2012). A Consciéncia Bioética e o Cuidar. Coimbra: Formasau, 294 p.
FRANCA, Ana Paula; BORGES, Elisabete (2018). "Etica e Enfermagem do Trabalho"; in
BORGES, Elisabete (coor.). Enfermagem do Trabalho. 12 ed. Lisboa: LIDEL, pp. 81-90.
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GOEZ-LOBO, Alfonso (2015). Bioethics and the human goods. An introduction no natural law
bioethics. Washington: Georgtown University Press,124 p.

GRACIA, Diego (2007). Fundamentos de Bioética. 22 ed. Grafica de Coimbra 2, 817 p.
NEVES, Maria do Céu Patrao (2005). Bioética ou bioéticas na evolugédo das sociedades.
Coimbra: Grafica de Coimbra, 387 p

NEVES, Maria do Céu Patrao (2002). Comissdes de ética: das bases tedricas a actividade
quotidiana. 22 ed. rev. e aumentada. Coimbra: Grafica de Coimbra, 592 p

NUNES, Lucilia (2009). Etica: raizes e florescéncias em todos os caminhos. Loures:
Lusociéncia,188 p

NUNES, Lucilia (2011). Etica de Enfermagem. Fundamentos e Horizontes. Loures:
Lusociéncia,303 p.

OGUISSO, T., ZOBOLI, E. (2006). Etica e Bioética: desafios para a enfermagem e a saude.
Sao Paulo: Manole, XX, 233 p;

OTTOIS, Gilbert; MISSA, Jean-Noél, co.aut (2003). Nova enciclopédia da bioética: medicina,
ambiente, biotecnologia. Lisboa: Instituto Piaget, 737 p.

ORDEM DOS ENFERMEIROS (2005). Cédigo Deontolégico do Enfermeiro: dos comentarios
a analise de casos. Edicdo da Ordem dos Enfermeiros.

ORDEM DOS ENFERMEIROS (2015). Deontologia Profissional de Enfermagem. Edigédo da
Ordem dos Enfermeiros, 239 p.

PESSINI, Leo - Problemas atuais de bioética. (2005). 72 ed. rev. e ampliada. Sao Paulo:
Edigbes Loyola, 549 p.

REVISTA PORTUGUESA DE BIOETICA, Centro de Estudos de Bioética, Grafica de Coimbra.
RIBEIRO, Teresa Tomé. (2006). Educagdo da sexualidade em meio escolar: treino de
competéncias individuais. Editora Casa do Professor, Braga.

SGRECCIA, Elio (2009). Manual de Bioética: fundamentos e ética biomédica. Parede:
Principia.

SILVA, José Nuno (2012). A morte e o morrer entre o deslugar e o lugar. Precedéncia da
antropologia para uma ética da hospitalidade e cuidados paliativos. Porto: Edigbes
Afrontamento, 478 p.

TEN HAVE, Henk (2016). Global Bioethics. An introduction. New York: Routledge, 2016, 272
p.
TEN HAVE, Henk (ed.) (2016). Encyclopedia of Global Bioethics. Suiga: Springer International
Publishing Switzerland, Vol L,IL111.

Bibliografia complementar

Informacgdes adicionais para ensino clinico / estagio

Periodo de ensino clinico /
estagio

Locais de ensino clinico /
estagio

Organizacéo das atividades

Outras informacdes
relevantes
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Curso: Mestrado em Enfermagem Comunitaria na area de Enfermagem de Saude Familiar

Unidade curricular (UC) Modalidades de intervengéo familiar sistémica
Ano letivo 2022/2023

Area cientifica Enfermagem

Sleslineeie b besisielsee o [Maria Henriqueta de Jesus Silva Figueiredo
Professora Coordenadora

(nome completo e e-mail / henriqueta@esenf.pt

carga letiva na UC) 54 horas de carga letiva na UC

Outros docentes Ana Isabel Pinho Vilar
Professora Adjunta
(ROMECOMPISIORCETETONENEN EWIE @) #e):

ol fesiiee e e Lie 131 horas de carga letiva na UC

CISei s s s s s |- Conhecer modalidades de intervengao familiar.

- Conhecer os pressupostos, os principios e os métodos da entrevista familiar sistémica.
(eellfiieensnie seiieass oo |- Conhecer os instrumentos de avaliagdo familiar.

Clolslsisnie e ene sl lie |- Conhecer técnicas de intervengédo ativa, intervengdo interacional e intervencdo em rede.
pelos estudantes, - Descrever a condugéo da entrevista familiar de acordo com a abordagem sistémica.
operacionalizacéo dos - Descrever a tomada de decisédo sobre os recursos a utilizar na entrevista de 15 minutos.
Slellsihieis e peeliesenslor s |- Relacionar situagdes clinicas de especial complexidade com as respostas adequadas as
grau de cumprimento) necessidades identificadas.

- Selecionar as técnicas de intervengdo adequadas face aos diferentes diagndsticos de
enfermagem.

- Executar a entrevista familiar.

- Aplicar instrumentos de avaliagcdo familiar

- Executar técnicas de intervencao ativas.

- Executar técnicas de intervengao interacional.

- Executar técnicas de intervengado em rede.

- Descrever planos de agéo de intervengao em rede, que visem a capacitagao dos sistemas
familiares.

ECTS / tempo de trabalho

(horas)

Requisitos orientadores

[competéncias a entrada;
pré-requisitos; precedéncias]

Conteudos - Tipos de entrevistas familiares: tipologia, fases e especificidades

- Entrevista familiar sistémica
[estrutura de contetdos a Pressupostos, principios e etapas;
desenvolver para o total de A conversagao enquanto processo de organizacéo de narrativas pessoais e sociais;
horas previsto] Circularidade e recursividade das etapas da entrevista;

- Entrevista de 15 minutos;

- Instrumentos de avaliagéo familiar;

- Técnicas de intervengéo ativas
Genograma;

Escultura.

- Técnicas de intervengéo interacionais
Metafora;

Cartas terapéuticas

Jogo sistémico

Terapéuticas paradoxais

- Intervengado em rede
Estabelecimento de parcerias
Grupos multiplos de discussao familiar
Terapéuticas psicoeducativas
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Tendo como propdsito o desenvolvimento de habilidades terapéuticas para consolidar
capacidades de prestar cuidados de enfermagem as familias, tendo como base a intervengao
familiar sistémica, perspetiva-se a reconstrugdo de saberes que potencializem o saber agir e
o saber transferir face as exigéncias dos contextos da agao.

Perspetiva-se a utilizagdo de metodologias expositivas (exposigdo associada ao
questionamento socratico) e, predominantemente, metodologias demonstrativas e ativas:
Nas aulas tedrico- praticas, realizar-se-ao trabalhos de grupo com discussao de casos e
demonstragéo da utilizagéo das técnicas ativas e interacionais no contexto da entrevista
familiar.

Nas aulas de pratica laboratorial recorrer-se-a ao treino de técnicas de intervencéo através da
simulagéo (jogo de papeis e role playing)

Portugués

Para além da avaliagéo final, a UC tera uma avaliagédo continua que pondera com a
participacédo nas atividades regulares (trabalho do estudante nas aulas PL). A especificagdo
dos parametros e dos critérios a adotar no regime de avaliagédo seréo discutidos com os
estudantes no inicio da unidade curricular, e apés aprovagao em CTC, serdo explicitados no
sitio da unidade curricular no Moodle.

Alarcéo, M. (2006). (Des)Equilibrios familiares, uma viséo sistémica. Coimbra: Quarteto
Editora.

Charepe, Zaida; Figueiredo, Maria H; Vieira, Margarida; Neto, Luis. 2012. "A Model for
Intervention in Mutual Help-Promoter of Hope - MIAMPE", Al Practitioner 14, 2: 87 - 91.
Elkaim, M. (2007)). Como sobreviver a prépria familia. Lisboa: Sinais de Fogo

Figueiredo, M. (2013) Modelo Dinamico de Avaliagao e Intervencdo Familiar: Uma abordagem
colaborativa em Enfermagem de Familia. Loures: Lusociéncia.

Figueiredo, Maria H; Charepe, Zaida. 2010. "Processos Adaptativos da Familia a Doenca
Mental: Os Grupos de Ajuda Mutua como Estratégia de Intervengao"”, Revista Portuguesa de
Enfermagem de Saude Mental, 3: 24 - 30.

Leal, I. (2018). Psicoterapias. Lisboa: Pactor

Matos, P.; Duarte, C. & Costa, M. (2011). Familias: questdes e intervengdes. Porto: Livpsic
Relvas, A. (2003). Por detras do espelho. Da teoria a Terapia Familiar. Coimbra: Quarteto.
Relvas, A. (1999). Conversas com familias: discursos e perspectivas em terapia familiar.
Porto: Afrontamento

Shajani, Z & Snell, D (2019) Wright & Leahey's N~urses and Families: A Guide

to Family Assessment and Intervention (7th Ed.). Philadelphia, PA: F. A.

Davis.

Cicila, L., Georgia, E., Doss, B. (2014). Incorporating Internet-based Interventions into Couple
Therapy: Available Resources and Recommended Uses. Australian and New Zealand Journal
of Family Therapy 35, 414-430.

Elkaim, Mony (2017). Vivre en couple . Editions du Seuil.

Nichols, M.; Schwartz, R. (2007). Terapia Familiar conceitos e métodos. Sdo Paulo: Artmed
Palazzoli, M., Boscolo, L., Cechin, G., Prata, G. (1980). Hypothesizing, circularity, neutrality:
Three guidelines for the conductor of the session. Family Process, 19(1), 3-10

Relvas, A.P. (2000). Psicopatologia do desenvolvimento e contexto familiar: Perspectiva
sistémica. In l.soares (Ed.). Psicopatologia do desenvolvimento: Trajectérias (in)adaptativas
ao longo da vida. Coimbra: Quarteto Editora.

Revilla, L. (1993). Conceptos e Instrumentos de la atencion familiar. Barcelona: Ediciones
Doyma.

Revilla, Q., Constan, E., Ubeda, P. F., & Casado, |. (1998). Genograma y ciclo vital de la
familia. Revista ROL de Enfermaria , 241, pp. 25- 30.

Roberts, J. (1988). Setting the frame: Definition, functions, and typology of rituals. In E.
Imber-Black, J. Roberts, & R. Whiting, Rituals in families and family teraphy. New York:
Zordan, E. P., Dellatorre, R., & Wieczorek, L. (2012). A entrevista na terapia familiar
sistémica: Pressupostos tedricos, modelos e técnicas de intervencao. Perspectiva. Erechim,

36, 133-142.
Goldenberg, H. & Goldenberg, I. (2013). Family therapy: An overview (8th Edition). Belmont:
Brooks Cole.
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Kaslow, F.W. (2002). Comprehensive handbook of psychotherapy (Vol. 3). New York: John
Wiley & Sons.

Kaakinen, J. R., Cohelo, D. P., Steele, R., & Robinson, M. (Eds.). (2018).Family health care
nursing: Theory, practice, and research (6th ed.).Philadelphia, PA: F. A. Dauvis.

Smith-Acufia, S. (2011). Systems theory in action: Application to individual, couple and family
therapy. New Jersey & Sons.

Shajani, Z & Snell, D (2019) Wright & Leahey's Nurses and Families: A Guide

to Family Assessment and Intervention (7th Ed.). Philadelphia, PA: F. A.

Dauvis.

Informacgdes adicionais para ensino clinico / estagio

Periodo de ensino clinico /
estagio

Locais de ensino clinico /
estagio

Organizacéo das atividades

Outras informacdes
relevantes
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Mestrado em Enfermagem Comunitaria na area de Saude Familiar

Estagio de natureza profissional com relatério - Médulo |
2022/2023

Enfermagem

Maria Henriqueta de Jesus Silva Figueiredo
Professor Coordenador
henriqgueta@esenf.pt

25 horas de carga letiva na UC

Virginia Sousa Guedes
Assistente Convidado
guedes.vir@gmail.com

61 horas de carga letiva na UC

- Adquirir competéncias para a realizagdo de um projeto individual de desenvolvimento
profissional, significativo e aplicavel no contexto clinico da enfermagem comunitaria na area
de saude familiar.

- Promover a responsabilizagéo pessoal na construgéo dos respetivos itinerarios e projetos de
vida profissional, numa perspetiva de aprendizagem ao longo da vida e de promogao de um
espirito empreendedor.

- Promover a orientagéo profissional individual, integrando o projeto de desenvolvimento com
os respetivos contextos pessoais, sociais €, em particular, com os contextos de trabalho.

- Promover a integracéo dos estudantes nos espacos de exercicio profissional avangado na
area da enfermagem comunitaria na area de saude familiar.

- Promover uma consciéncia profissional sobre o papel do enfermeiro especialista em
Enfermagem comunitaria na area de saude familiar.

- Elaborar e consolidar um projeto de desenvolvimento profissional que se mostre relevante
para aplicagado integrada de conhecimentos em enfermagem comunitaria na area de saude
familiar; assim como o aprofundamento de competéncias clinicas na mesma area do
exercicio profissional avangado.

ECTS | TOTAL Horas de contacto semestral
T TP PL S TC 0 oT E
15 420
[N | | || I N O || M

O modulo | do estagio de natureza profissional concretiza-se em contextos clinicos com
idoneidade formativa, de acordo com os principios técnico-cientificos definidos pela ESEP,
em linha com as orientagbes que emergem das recomendagdes da Ordem dos Enfermeiros.
O orientador cientifico, quer do médulo | quer do modulo I, do estagio de natureza
profissional, € um docente da ESEP, com o grau de doutor e, obrigatoriamente, detentor do
titulo de especialista em Enfermagem Comunitaria pela Ordem dos Enfermeiros. Em paralelo,
cada estudante tera um tutor clinico local; sempre um enfermeiro especialista em
Enfermagem comunitaria pela Ordem dos Enfermeiros.

Os estudantes, durante o médulo | do estagio de natureza profissional, terdo que
experimentar, de forma equitativa, os contexto da pratica clinica tidos como obrigatérios pela
Ordem dos Enfermeiros, nomeadamente: Unidades de Saude Familiar (USF) ou Unidade de
Cuidados de Saude Personalizados (UCSP)

Ao longo do primeiro médulo do estagio de natureza profissional, o estudante, a partir do
adquirido no curso de mestrado, das experiéncias resultantes desta imers&do no(s) contexto(s)
da pratica, dos seus interesses pessoais e da reflexdo sobre a agéo, ira delinear e consolidar
um projeto de desenvolvimento profissional em Enfermagem comunitaria na area de Saude
Familiar.

Seminarios que se constituem como espagos de apresentacao e discussao dos projetos
individuais de desenvolvimento profissional de cada um dos estudantes, assim como das
reflexdes "sobre a acdo" em torno dos desafios da pratica clinica num contexto diferenciado.
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Uma componente de estagio que, para alem da integracao de cada um dos estudantes no
ambito dos espacos de exercicio profissional avangado na area da enfermagem de saude
familiar, aprofundara competéncias clinicas diferenciadas, nomeadamente em termos de
concegao de cuidados. Para além do exposto, pretende-se que os estudantes desenvolvam
competéncias clinicas a partir de uma aprendizagem "baseada em problemas" e em "casos
clinicos reais", numa dialética permanente entre a "teoria e a pratica".

Portugés

A avaliacdo inclui apenas uma componente — Global.

A classificagao final desta unidade curricular resulta da média ponderada dos seguintes
parametros:

Projeto de estagio - ponderacao 40%;

Avaliacdo continua do estagio - ponderacdo 60%.

Buss, P. M., & Filho, A. P. (2007). A saude e seus determinantes sociais. PHYSIS: Saude
Coletiva, Rio de Janeiro, 17(1), 77-93.

Figueiredo, M. (2012). Modelo Dinamico de Avaliagao e Intervencdo Familiar: Uma
abordagem colaborativa em Enfermagem de Familia. Loures: Lusociéncia.

Filho, N., & Barreto, M.( 2012). Epidemiologia & saude: fundamentos, métodos, aplicagao.
Rio de Janeiro: Editora Guanabara Koogan.

Imperatori, E.& Giraldes, M. (1986). Metodologia do planeamento da saude: Manual para uso
em servicos centrais, regionais e locais. 22 ed. Lisboa: Escola Nacional de Saude Publica.
International Counsil of Nurses (2011). Classificagcao Internacional para a pratica de
enfermagem Verséo 2. Santa Maria da Feira: Lusodidacta.

Laureano, R, & Botelho, M (2017). SPSS Statistics: 0 meu manual de consulta rapida (32 ed.).
Lisboa: Edigbes Silabo.

Ministério Da Saude. Direcdo Geral da Saude (2015). Plano Nacional de Saude - reviséo e
extensao a 2020. Lisboa: DGS.

Murteira, B., Ribeiro, C.S., Silva, J.A., Pimenta, C., & Pimenta, F. (2015). Introdugédo a
Estatistica (32 ed.). Lisboa: Escolar Editora.DGS (2017). Desenvolver os planos locais de
saude reforgar o Plano Nacional de Saude - Manual orientador dos PLS.

Stanhope, M. & Lancaster, J. (2016). Public Health Nursing :Population-Centered Health
Care in the Community. (9th ed.) Toronto: Elsevier.

WHO (2012). Health education: theoretical concepts, effective strategies and core
competencies. A foundation document to guide capacity development of health educators.
Disponivel www.emro.who.int/.../.EMRPUB_2012_EN_1362.pd.

Charepe Z, Resende A, Oliveira P, Querido A. (2018). Modelo Dinamico de Avaliagao e
Intervencéo Familiar: Abordagem Colaborativa em Enfermagem. Revista de Enfermagem
UFPE on line. [Internet]. Dec. [citado 2019 julho 12]; [21 paginas]. Disponivel em: https://
periodicos.ufpe.br/revistas/revistaenfermagem/article/view/234720/30852

Organizacao Mundial Da Saude (2010). Reducgé&o das desigualdades no periodo de uma
geracéo. Igualdade na saude através da acéo sobre os seus determinantes sociais. Genebra:
OMS.

Portugal. Ministério da Saude. Diregdo Geral da Saude (2010). Programa Nacional de Saude
Escolar. Lisboa: DGS.

Portugal. Ministério da Saude. Diregdo Geral da Saude (2013). Programa Nacional de
Prevengéao e Controlo da Infecgdo VIH/SIDA 2012-2016. Lisboa: DGS.

Portugal. Ministério da Saude. Diregdo Geral da Saude (2018). Tuberculose em Portugal
2018. Lisboa: DGS.

Solar, O., & Irwin, A. (2005). Comissao de determinantes sociais de saude. Rumo a um
Modelo Conceitual para Analise e Agao sobre os Determinantes Sociais de Saude. Ensaio
para apreciagdo da Comissao de Determinantes Sociais de Saude. Rascunho.
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Mestrado em Enfermagem Comunitaria na area de Saude Familiar

Estagio de natureza profissional com relatério - Médulo |l
2022/2023

Enfermagem

Maria Henriqueta de Jesus Silva Figueiredo
Professora Coordenadora
henriqgueta@esenf.pt

50 horas de carga letiva na UC

Virginia Sousa Guedes
Assistente Convidado
guedes.vir@gmail.com

121 horas de carga letiva na UC

Em termos gerais, os objetivos do Médulo |l do estagio de natureza profissional estao
direcionados a concretizagao do projeto de desenvolvimento profissional desenhado pelos
estudantes durante o modulo I. Contudo, sem prejuizo do exposto, neste segundo médulo
pretende-se:

- Expandir e consolidar uma consciéncia profissional sobre o papel do enfermeiro especialista
em Enfermagem Comunitéaria, na area de Saude Familiar.

- Aprofundar competéncias de concecéo, gestéo e supervisdo de cuidados, em particular
aqueles de especial complexidade, no &mbito da Enfermagem Comunitaria, na area de
Saude Familiar.

- Expandir competéncias de suporte ao exercicio profissional de outros enfermeiros, numa
l6gica de promogéo e desenvolvimento de aprendizagens profissionais significativas.

- Situar a melhoria continua da qualidade dos cuidados de enfermagem, em particular no
contexto da enfermagem de saude familiar, no &mago do exercicio profissional avangado.

- Consolidar a capacidade de suportar e incorporar na pratica clinica, em particular no ambito
da enfermagem de saude familiar, a melhor evidéncia disponivel.

- Aprofundar e consolidar competéncias clinicas diferenciadas e avangadas, face a
necessidades (complexas) em cuidados dos clientes, no contexto da Enfermagem
Comunitaria, na area de Saude Familiar.

- Elaborar e discutir o relatério de estagio, no qual deve ser colocada em evidéncia a
relevancia das competéncias adquiridas durante o processo, com vista ao exercicio
profissional especializado, no &mbito da Enfermagem Comunitaria, na area de Enfermagem
de Saude Familiar.

ECTS TOTAL Horas de contacto semestral

T TP PL s TC o oT E
30 840
L]l |l ][50 J|[ 340

O maddulo Il do estagio de natureza profissional, numa légica de continuidade e articulagdo
com o moédulo |, concretiza-se em contextos clinicos com idoneidade formativa, de acordo
com os principios técnico-cientificos definidos pela ESEP e em linha com as orientagdes que
emergem das recomendacdes da Ordem dos Enfermeiros.

O orientador cientifico do médulo Il do estagio de natureza profissional devera ser o mesmo
que iniciou o percurso com o estudante, no médulo I. A semelhanca do proposto para o
modulo | do estagio, cada estudante terd um tutor clinico, em cada um dos contextos da
pratica onde realizara a segunda parte do estagio de natureza profissional. Estes tutores
clinicos deveréo ser, obrigatoriamente, detentores do titulo de enfermeiro especialista em
Enfermagem Comunitaria, atribuido pela Ordem dos Enfermeiros.

O segundo mdédulo do estagio de natureza profissional realiza-se nas Unidades de Saude
Familiar (USF) ou Unidade de Cuidados de Saude Personalizados (UCSP

Ao longo do segundo modulo do estagio, cada estudante, guiado pelo projeto definido
anteriormente, ira aprofundar competéncias, nomeadamente clinicas, num quadro de
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aplicagao e de transfteréncia de conhecimentos, num percurso de aprendizagem de cariz
reflexivo.

Em paralelo as atividades desenvolvidas no ambito do médulo Il do estagio, cada estudante
ird elaborando o relatério de estagio, para posterior apresentacéo e discusséo publica, nos
termos regulamentares, num total de 200 horas.

Aulas de orientagéo tutorial que representam o espago onde cada estudante ira beneficiar
dos contributos do(s) seu(s) orientadores cientificos, para efeitos da elaboragao do relatério
de estagio.

Uma componente de estagio, em que o estudante devera continuar, neste modulo Il, a
aprofundar competéncias clinicas diferenciadas, em linha com o projeto desenvolvido no
modulo anterior.

A apresentacao e discussédo do relatério de estagio de natureza profissional faz-se nos
moldes definidos no "Regulamento do segundo ciclo" da ESEP.

Portugés

A avaliacao inclui apenas uma componente - Global

A classificagao final desta unidade curricular resulta da média ponderada dos seguintes
parametros:

Relatorio de estagio com discussao - ponderagéo 60%;

Avaliagéo continua do estagio - ponderacdo 40%.

Buss, P. M., & Filho, A. P. (2007). A saude e seus determinantes sociais. PHYSIS: Saude
Coletiva, Rio de Janeiro, 17(1), 77-93.

Figueiredo, M. (2012). Modelo Dinamico de Avaliagao e Intervengédo Familiar: Uma
abordagem colaborativa em Enfermagem de Familia. Loures: Lusociéncia.

Filho, N., & Barreto, M.( 2012). Epidemiologia & saude: fundamentos, métodos, aplicagao.
Rio de Janeiro: Editora Guanabara Koogan.

Imperatori, E.& Giraldes, M. (1986). Metodologia do planeamento da saude: Manual para uso
em servigos centrais, regionais e locais. 22 ed. Lisboa: Escola Nacional de Saude Publica.
International Counsil of Nurses (2011). Classificagéo Internacional para a pratica de
enfermagem Versé&o 2. Santa Maria da Feira: Lusodidacta.

Laureano, R, & Botelho, M (2017). SPSS Statistics: 0 meu manual de consulta rapida (3% ed.).
Lisboa: Edi¢des Silabo.

Ministério Da Saude. Diregéo Geral da Saude (2015). Plano Nacional de Saude - reviséo e
extensdo a 2020. Lisboa: DGS.

Murteira, B., Ribeiro, C.S., Silva, J.A., Pimenta, C., & Pimenta, F. (2015). Introdugéo a
Estatistica (32 ed.). Lisboa: Escolar Editora.DGS (2017). Desenvolver os planos locais de
saude reforgar o Plano Nacional de Saude - Manual orientador dos PLS.

Stanhope, M. & Lancaster, J. (2016). Public Health Nursing :Population-Centered Health
Care in the Community. (9th ed.) Toronto: Elsevier.

WHO (2012). Health education: theoretical concepts, effective strategies and core
competencies. A foundation document to guide capacity development of health educators.
Disponivel www.emro.who.int/.../EMRPUB_2012_EN_1362.pd.

Charepe Z, Resende A, Oliveira P, & Querido A. (2018).Modelo Dinamico de Avaliagdo e
Intervencé@o Familiar: Abordagem Colaborativa em Enfermagem. Revista de Enfermagem
UFPE on line. [Internet]. Dec. [citado 2019 julho 12]; [21 paginas]. Disponivel em: https://
periodicos.ufpe.br/revistas/revistaenfermagem/article/view/234720/30852

Organizagdo Mundial Da Saude (2010). Redugéo das desigualdades no periodo de uma
geracgédo. Igualdade na saude através da agéo sobre os seus determinantes sociais. Genebra:
OMS.

Portugal. Ministério da Saude. Dire¢do Geral da Saude (2010). Programa Nacional de Saude
Escolar. Lisboa: DGS.

Portugal. Ministério da Saude. Diregéo Geral da Saude (2013). Programa Nacional de
Prevencéo e Controlo da Infecgéo VIH/SIDA 2012-2016. Lisboa: DGS.

Portugal. Ministério da Saude. Direcdo Geral da Saude (2018). Tuberculose em Portugal
2018. Lisboa: DGS.

Solar, O., & Irwin, A. (2005). Comissao de determinantes sociais de saude. Rumo a um
Modelo Conceitual para Analise e Agao sobre os Determinantes Sociais de Saude. Ensaio
para apreciagao da Comissao de Determinantes Sociais de Saude. Rascunho.
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Curso: Tronco comum dos mestrados

Unidade curricular (UC) Principios de gestdo em enfermagem avancada

Ano letivo 2022/2023

Area cientifica Enfermagem

Slessleneiefesiaelee o [Ana Paula Prata, prata@esenf.pt, carga letiva: 12h tedricas; 3h seminario

(nome completo e e-mail /
carga letiva na UC)

Outros docentes MER - Maria Narcisa Gongalves,mnarcisa@esenf.pt, carga letiva: 4h TP; 6h OT; 3h S
MESMO — Ana Paula Prata, prata@esenf.pt, carga letiva: 4h TP; 6h OT; 3h S

(fleiie celnaleier esien s < IMEC-SFamiliar — Ana Isabel Soares Pinho Vilar, avilar@esenf.pt; carga letiva: 4h TP; 6h OT;
e-mail / carga letiva na UC) KIS

MESMP — Regina Pires, regina@esenf.pt; carga letiva: 4h TP; 6h OT; 3h S

MEMC-Critico — Filipe Pereira, filipe@esenf.pt; carga letiva: 4h TP; 6h OT; 3h S

MEMC — PSPerioperatério — Natalia Machado, natalia@esenf.pt; carga letiva: 4h TP; 6h OT;
3hS

MEMC - Crénico — Carlos Vilela, carlosvilela@esenf.pt; carga letiva: 4h TP; 6h OT; 3h S
MEMC — PSPaliativo — Olga Fernandes, olgafernandes@esenf.pt; carga letiva: 4h TP; 6h OT;
3hS

MESIP — Margarida Reis Santos, mrs@esenf.pt; carga letiva: 4h TP; 6h OT; 3h S

MEC - SPublica — Ernesto Jorge Morais, ernestojorge@esenf.pt; carga letiva: 4h TP; 6h OT;
3hS

Clsleiies seicaane e |Reconhecer estratégias que permitam dinamizar e intervir na governagao clinica nas
organizacgoes;

(conhecimento, aptiddes e Identificar estratégias para a gestéo de cuidados de forma sustentada no trabalho das
Ceeeisnie e peniessne e flequipes de enfermagem e suportada na articulagdo efetiva com a equipe de saude;

pelos estudantes, Identificar meios e técnicas inovadores que garantam a qualidade dos cuidados e seguranga
operacionalizacdo dos do cliente;

Slellsihieis e peeliesienclor st | Analisar estratégias de lideranca de equipas de enfermagem promotoras da garantia da
grau de cumprimento) qualidade dos cuidados;

Discutir estratégias de gestao de recursos humanos e lideranca:em Enfermagem;

ECTS / tempo de trabalho

(horas)

Requisitos orientadores

[competéncias a entrada;
pré-requisitos; precedéncias]

Conteudos Cultura organizacional: Crencas e valores em contexto organizacional; O comportamento
organizacional na administragao publica; Marketing profissional
[estrutura de contelddos a Governagao clinica
Clesicnieliie s el e s le | Gestao de recursos humanos e lideranga:
horas previsto] - Niveis de Gestdo em enfermagem e competéncias;
- Processos de comunicagao nas organizagdes;
- Poder, conflito e negociagao;
-Trabalho em Equipa:
Praticas de comunicagéo e estratégia de trabalho;
Gestao de conflitos nas equipas.
- Avaliagdo do desempenho
- Métodos de trabalho em enfermagem e dotagdes:
Gestao por casos e Gestor de casos;
Pratica colaborativas;
Decisédo (0es) terapéuticas: trabalho Inter multi e transdisciplinar;
- Desenvolvimento dos recursos humanos:
Formagao em servigo;
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- Saude do trabalhador e Processos de trabalho:
Stress e burnout dos profissionais
Gestao da Qualidade:
- Programas de Gestédo da Qualidade e Estratégias de Implementacao;
- Gestao da qualidade em Enfermagem:
Padrées de qualidade
Indicadores de qualidade
Seguranca dos cuidados
Monitorizagdo dos cuidados e melhoria continua da qualidade;

As estratégias a adotar serdo centradas no tipo de tematicas, ocorrendo aulas expositivas,
trabalhos de grupo e trabalho individual de cariz reflexivo.

Portugués

A avaliagdo engloba duas componentes:
Componente global (T/TP): Trabalho de grupo com discussao — 70%

Atividade regular (OT/S): apresentacao e discussao do trabalho (70%) + participagéo e
discussao do desenvolvimento do trabalho (30%) - 30%

Nota final da UC: Nota igual ou superior a 9,5 valores

Aiken, L., Sermeus, W., Busse, R., Mckee, M., Bruyneel, L., Rafferty, A... Kutney-Lee, A.
(2012). Patient safety, satisfaction and quality of hospital care: cross sectional surveys of
nurses and patients in 12 countries in Europe and the United States. BMJ, 344. doi: 10.1136/
bmj.e1717.

Amestoy SC, Backes VMS, Thofehrn MB, Martini JG, Meirelles BHS, Trindade LL. (2014)
Gerenciamento de conflitos: desafios vivenciados pelos enfermeiros-lideres no ambiente
hospitalar. Rev. Gaucha Enferm. 35(2):79-85

Ferreira VB, Amestoy SC, Silva GT, Felzemburgh RD, Santana N, Trindade LL, et al.(2018)
Transformational leadership in nurses’ practice in a university hospital. Acta Paul Enferm.
2018;31(6):644-50

Johansen ML, Cadmus E . (2016) - Estilo de gestédo de conflitos, ambientes de trabalho de
apoio e experiéncia de estresse no trabalho em enfermeiros de emergéncia. J Nurs Manag.
2016; 24 (2): 211-8. doi: 10.1111 / jonm.12302.

Kim WS, Nicotera AM, McNulty J. (2015) Nurses' perceptions of conflict as constructive or
destructive. J Adv Nurs. 2015 Set; 71 (9): 2073-83. doi: 10.1111 / jan.12672.

Kurgant, P. (2012) - Gerenciamento em enfermagem. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan;
2012

Ordem Dos Enfermeiros. (2012). Padrdes de qualidade dos cuidados de enfermagem:
enquadramento conceptual e enunciados descritivos (2.ed.). Lisboa: Ordem dos Enfermeiros.
Ordem Dos Enfermeiros. (2015). Enfermeiros: Uma forga para a mudanca — Eficiéncia +
Eficacia = Ganhos em saude. Genebra: Internacional Council of Nurses.

Ribeiro, O., Martins, M., Tronchin, D. (2017). Qualidade dos cuidados de enfermagem: um
estudo em hospitais portugueses. Revista de Enfermagem de Referéncia, IV(14), 89-100.
Richards, A., Barwari, R., Reith, V. (2016). Is it Worth the Risk? 12-Hour Shifts and Nurse
Fatigue. Nursing News, 40(2), 18-19.

Nota: em cada area tematica o professor indicara a Bibliografia recomendada.

Amestoy SC, Trindade LL, Silva GTR, et al. Lideranga na enfermagem: do ensino ao
exercicio no ambiente hospitalar. Esc. Anna Nery . 2017 ; 21(4):e20160276

Camelo SHH, et al. 2016. Enfermeiros gerentes de um hospital de ensino: formagéo
profissional, responsabilidades e desafios. Revista Enferm UERJ. 2016; 24(3):1-6
Decreto-Lei n® 161/96. D.R. | Série-A. N° 205 (1996-09-04), 2959-2962. (Regulamento do
Exercicio Profissional do Enfermeiro)

Decreto-Lei n°.247/2009 D.R. | Série, N°184 (2009-09-22), 6758-6761.

Decreto-Lei n°.248/2009 D.R. | Série, N°184 (2009-09-22), 6761-6765.

Decreto-Lei n°.412/98 D.R. | Série-A, N°300 (1998-12-30), 7257-7264.

Decreto-Lei n°.437/91 D.R. | Série-A, N°257 (1991-11-08), 5723-5741.

Decreto-Lei n°.62/79 D.R. | Série, N°75 (1979-03-30), 518-520.

Decreto-Lei n°305/81. D.R. | Série, N°261 (1981-11-12), 2998-3004.

Decreto-Lei n°48166. D.R. | Série, N°299 (1967-12-27), 2514-2516.

Despacho n° 5163/2015 D.R. Il Série N° 102 (2015-05-27), 12597-12597. (Estratégia
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Nacional para a Qualidade na Saude)

Jarrar, M., Minai, M., Al-Bsheish, M., Meri, A., Jaber, M. (2019). Hospital nurse shift length,
patient-centered care, and the perceived quality and patient safety. The International Journal
of Health planning and Management, 34, 387-396.

Jesus, E., Pinto, A,, Fronteira, |., Mendes, A. (2015). Estudo RN4Cast em Portugal: Percegéo
dos enfermeiros sobre Burnout. Revista de Investigagdo em Enfermagem, Nov, 47-59.
Magalhées, A., Riboldi, C., Dall'agnol, C. (2009). Planejamento de recursos humanos de
enfermagem: desafio para as liderancas. Revista brasileira de enfermagem, 62(4), 608-612.
Maroco, J., Maroco, A., Leite, A., Bastos, C., Vazado, M., Campos, J. (2016). Burnout em
Profissionais da Saude Portugueses: Uma Andlise a Nivel Nacional. Ata Médica Portugesa,
29(1), 24-30.

Marselas, K. (2018). Nurses like 12-hour shifts, if done right. McKnight's Long-Term Care
News, 39(3), 10

Martin, D. (2015). Nurse Fatigue and Shift Length: A Pilot Study. Nursing Economic, 33(2),
81-87.

Informacdes adicionais para ensino clinico / estagio

Periodo de ensino clinico /
estagio

Locais de ensino clinico /
estagio

Organizacéo das atividades

Outras informacoes
relevantes
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Curso: Mestrado em Enfermagem Comunitaria na area de Enfermagem de Saude Familiar

Unidade curricular (UC) Processos familiares e papéis na familia
Ano letivo 2022/2023

Area cientifica Enfermagem

Slessleineielbesisielsee o [Maria José Peixoto Cardoso
Professora Coordenadora
(nome completo e e-mail / mariajose@esenf.pt

carga letiva na UC) 24 horas de carga letiva na UC

Outros docentes Maria Henriqueta de Jesus Silva Figueiredo
Professora Coordenadora

(e celnialaier eeice el = Thenriqueta@esenf.pt

Sl besieen e nen Lie 124 horas de carga letiva na UC

Ana isabel Pinho Vilar
Professora Adjunta
avilar@esenf.pt

12 horas de carga letiva na UC

CISlei s sebcaiiane s |- Conhecer os dados de avaliagdo da familia como unidade, sujeita a transigdes ao longo do
ciclo vital

(eollfieeisne saieaes o |- Relacionar os dados de avaliagdo da familia com os diagnésticos de enfermagem na area
Clolgniesis e e L enelsssiel el da saude familiar;

pelos estudantes, - Identificar os diagnésticos de enfermagem no dominio da familia como unidade;
operacionalizagdo dos - Conhecer os critérios para a prescri¢cdo das intervengdes de enfermagem no ambito dos
Clefeiies s pneeliesiern el s sl I processos e papéis familiares.

grau de cumprimento) - Descrever as intervengdes de enfermagem diferenciadas em situagdes clinicas de especial
complexidade, no dmbito dos processos e papéis familiares.

ECTS / tempo de trabalho

(horas)
168
[ 2 o e T Jwl ]
Requisitos orientadores
[competéncias a entrada;
pré-requisitos; precedéncias]
Conteudos Focos com relevancia para a pratica de enfermagem no dominio dos processos e papéis

familiares, decorrentes das transigdes desenvolvimentais, satide doenga e situacionais, que
[estrutura de conteudos a ocorrem ao longo do ciclo vital:

clesisgieliies selen oozl e e |- Planeamento familiar;

horas previsto] - Adaptacéo a parentalidade

- Papel parental

- Papeis familiares

- Interacado de papeis

- Comunicacgao familiar

- Processo(s) familiar(es)

Estratégias de avaliagdo no dominio dos processos e papéis familiares ao longo do ciclo vital.
Diagnésticos de enfermagem no dominio dos processos e papéis familiares ao longo do ciclo
vital.

Intervencdes de enfermagem no dominio dos processos e papéis familiares ao longo do ciclo
vital.

Coping familiar em situagédo de: Gravidez (na adolescéncia); adogéo; divércio; morte e luto;
Violéncia na Familia; exclusdo social; e familia com membro com doenga croénica.
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Estratégias de avaliagdo no dominio do coping familiar
Diagnésticos de enfermagem no dominio do coping familiar
Intervengdes diferenciadas de enfermagem no dominio do coping familiar.

Tendo como propdsito o desenvolvimento de competéncias para prestar cuidados de
enfermagem as familias, ao longo do ciclo vital, pretende-se a reconstrucédo de saberes que
potencializem o saber agir e o saber transferir face as exigéncias dos contextos da agéo.
Perspetiva-se a utilizagdo de metodologias expositivas e ativas:

seminarios, trabalhos de grupos com discuss&o de casos e role playing.

Portugués

Para além da avaliagao final, a UC tera uma avaliagdo continua que pondera a participagéo
nas atividades regulares (trabalho do estudante nas aulas TP e OT). A especificagcdo dos
parametros e dos critérios a adotar no regime de avaliagdo serédo estabelecidos com os
estudantes, no inicio da unidade curricular, e posteriormente explicitados no sitio da unidade
curricular no Moodle.

Carter, B., & McGolderick, M. (2007). As mudancgas no ciclo de vida familiar: uma estrutura
para a terapia familiar (22 ed.). Porto Alegre: Artmed.

Figueiredo, M. (2013) Modelo dinamico de avaliagéo e intervengao familiar: Uma abordagem
colaborativa em Enfermagem de Familia. Loures: Lusociéncia.

Figueiredo, M. (Coordenacgao) (2022). Concegéo de Cuidados em Enfermagem de Saude
Familiar, estudos de caso. Péro Pinheiro: Sabooks.

Figueiredo, M., Madeira, A., Reis, A., Santos, M., Santiago, M., Ferreira, M., Dias, H. (2022)
Aprendizagem do cuidar a familia na comunidade: Usabilidade do Modelo Dinamico de
Avaliagéo e Intervencao Familiar. Revista de Enfermagem Referéncia https://doi.
org/10.12707/RV21073.

Paulino, M., & Rodrigues, M. (2016). Violéncia doméstica. Lisboa: Prime Books.

Relvas, A. (1996). O ciclo vital da familia: Perspectiva sistémica. Porto: Edigbes
Afrontamento.

Relvas, A., & Alarcdo, M. (2002). Novas Formas de Familia. Coimbra: Quarteto.

Yunes, M. A., Garcia, N. M., & Albuquerque, B. M. (2007). Monoparentalidade, pobreza e
resiliéncia: Entre as crengas dos profissionais e as possibilidades da convivéncia familiar.
Psicologia: Reflexao e Critica, 20(3), 444-453.

Kaakinen, J. R., Cohelo, D. P., Steele, R., & Robinson, M. (Eds.). (2018). Family health care
nursing: Theory, practice, and research (6th ed.). Philadelphia, PA: F. A. Davis.

Aggarwa,l S., & Gerrets, R. (2014). Exploring a Dutch paradox: An ethnographic investigation
of gay men’s mental health. Culture, Health & Sexualit, 16(2), 105-119.

American Academy of Pediatrics. (2002). Coparent or second-parent adoption by same-sex
parents. Committee on Psychosocial Aspects of Child and Family Health. Pediatrics, 109(2),
339-340.

Arrais, A. R., Brasil, K. C. T. R., Cardenas, C. J., & Lara, L. (2012). O lugar dos avos na
configuragéo familiar com netos adolescentes. Revista Kairds Gerontologia, 15(2), 159-176.
Espina, A., & Ortega, M. A. (2004). Discapacidades fisicas y sensoriales ? Aspectos
psicologicos, familiares y sociales. Madrid: Ed. CCS

Espina, A., & Ortega, M. A. (2004). Discapacidades fisicas y sensoriales ? Aspectos
psicologicos, familiares y sociales. Madrid: Ed. CCS

Goodman, C. C. (2007). Family dynamics in three generations grandfamilies. Journal

of Family Issues, 28, 355-379.

Martins, M. M. (2002). Uma crise acidental na familia: O doente com AVC. Coimbra:
Formasau.

Martins, M. M. M., Monteiro, M. C. D., & Gongalves, L. H. T. (2016). Vivéncias de familiares
cuidadores em internamento hospitalares: O inicio de dependéncia do idoso. Revista de
enfermagem UFPE, 10(3), 1109-18.

Marcon, S. S., Radovanovic, C. A. T., Waidman, M. A. P., Oliveira, M. L. F., & Sales, C. A.
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(20095). Vivéncia e reflexoes de um grupo de estudos junto as familias que enfrentam a
situagdo cronica de saude. Texto & Contexto Enfermagem, 14, 116-124.

McCoy, A., Rauer, A. E., & Sabey, A. (2017). Meta-marriage: Links between older couples’
relationship narratives and marital satisfaction. Family Process, 56, 900-914.

Passos, S. S., Pereira, A., & Nitschke, R. G. (2015). Routine of the family companion during
hospitalization of a family member. Acta Paulista de Enfermagem, 28(6), 539-45.

Peixoto, M. J. (2012). Promover o Bem-Estar do Familiar Cuidador - Programa de Intervengéo
Estruturado. Saarbrucken:Novas Edi¢des Académicas.

Santiago, M., & Figueiredo, M. H. (2015). "Immigrant Women'’s Perspective on Prenatal and
Postpartum Care: Systematic Review". Journal of Immigrant and Minority Health, 17(1), 276 -
284. https://doi.org/10.1007/s10903-013-9915-4

Walsh, F. (2002). A family resilience framework: Innovative practice applications. Family
Relations, 51, 130-137.

InformacgGes adicionais para ensino clinico / estagio

Locais de ensino clinico /
estagio

Organizacéo das atividades

Outras informacdes
relevantes
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Curso: Mestrado em Enfermagem Comunitaria na area de Enfermagem de Saude Familiar

Unidade curricular (UC) Promocao da saude individual no contexto da familia

Ano letivo 2022-2023

Area cientifica Enfermagem

Slesslenieiielfesisielsee o [Fernanda dos Santos Bastos - Coordenadora da UC
Professora Coordenadora.

(nome completo e e-mail / fbastos@esenf.pt

carga letiva na UC) 20 horas de carga letiva na UC

Outros docentes Maria Rui Miranda Grilo Correia de Sousa
Professora Coordenadora.

(e celnaleien esice s < I mariarui@esent.pt

ol besiiess ez e fie 1110 horas letivas na UC.

OISl ei s s saiiene s i |- Conhecer os Programas Nacionais de Saude que visam a promogédo da saude individual ao
longo do ciclo vital, no contexto das familias;

(conhecimento, aptiddes e - Conhecer os dados de avaliagdo no dominio da saude individual, ao longo do ciclo vital, no
Clollsisne e L enelessnel sl contexto da familia;

pelos estudantes, - Relacionar os dados de avaliagdo no dominio da saude individual, com o processo de
operacionalizacéo dos diagndstico de enfermagem, considerando os Programas Nacionais de Saude;

Slellsihieis s piee e slor s |- [dentificar os diagndsticos de enfermagem no dominio da saude individual, considerando o
grau de cumprimento) cuidar antroprobiopsicossocial, cultural e espiritual, no contexto da familia;

- Descrever as intervengdes de enfermagem diferenciadas, que sejam promotoras da saude
individual ao longo do ciclo vital, no contexto da familia.

ECTS / tempo de trabalho

(horas)
84
(o e 0 JLs 1 eI ]
Requisitos orientadores
[competéncias a entrada;
pré-requisitos; precedéncias]
Conteudos Focos com relevancia para a pratica de enfermagem, relativos aos individuos, ao longo do

ciclo vital, inserido na familia e no &mbito dos Programas Nacionais de Saude,
[estrutura de contetdos a nomeadamente, os que se prendem com:

clessiieliie s s ool e e |Saude Infantil e Juvenil;

horas previsto] Saude Sexual e Reprodutiva

Alimentagédo Saudavel / habitos e padrédo alimentar/comportamentos aditivos
Atividade Fisica

Vacinacao

Gestéo da doenga crénica.

Estratégias de avaliagdo do individuo ao longo do ciclo vital, inserido na familia;
Diagnésticos de enfermagem no ambito da promogéo da satde do individuo ao longo do
ciclo vital, inserido na familia;

Intervencdes de enfermagem no ambito da promogéo da saude do individuo ao longo do
ciclo vital, inserido na familia.

Metodologias de ensino e Tendo como propésito o desenvolvimento de competéncias para prestar cuidados de
aprendizagem enfermagem ao individuo inserido na familia, ao longo do ciclo vital, pretende-se a
reconstrucdo de saberes que potencializem o saber agir e o saber transferir face as
exigéncias dos contextos da acgao.

Perspetiva-se a utilizagdo de metodologias expositivas e metodologia ativas, nomedamente
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trabalhos de grupo com discussao.

Portugués

A avaliagdo consta de dois parametros: trabalho de grupo (TG), com discussao individual
(80%) e avaliagdo continua, que pondera a participacdo nas atividades regulares 20%
(trabalho do estudante nas aulas OT). A especificagdo dos parametros e dos critérios a
adotar no regime de avaliagéo seréo estabelecidos com os estudantes, no inicio da unidade
curricular, e posteriormente explicitados no sitio da unidade curricular no Moodle.

Anderson, E., & Mcfarlane, A. (2000). Community as partner: theory and practice in nursing.
Philadelphia: Lippincott.

Aires, C., Ferreira, |., Martins, T., & Sousa, M. (2016). Empowerment na gravidez: estudo de
adaptagédo da Empowerment Scale for Pregnant Women para o contexto portugués, Revista
de Enfermagem Referéncia 4, 10: 49 - 57.

Almeida, M., Sousa, M.R., & Loureiro, H. (2019). Eficacia de um programa educacional
baseado no empowerment na percegéao de autoeficacia em utentes com diabetes. Revista de
Enfermagem Referéncia IV (22), 33-42. doi.org/10.12707/RIV19037.

Araujo, M.F., Bastos, F., Lourengo, M., Vilela, A.C., Fernandes, C.S., Brito, M.A., & Campos,
M.J. (2021). O Papel dos Cuidados Continuados na Reconstrugdo da Autonomia. In: Escola
Superior de Enfermagem do Porto. Autocuidado: Um Foco Central da Enfermagem. Porto,
ESEP. ISBN: 978-989-54454-5-5.

Bastos, F. (2015). Teoria explicativa sobre a gestdo da doenca e do regime terapéutico. A
transicéo para a doenca croénica. Ed. 1, 1 vol., ISBN: ISBN 978-3-639-83. Germany: Novas
Edigbes Académicas OmniScriptum GmbH & Co. KG.

Bastos, F. (2021). Gestdo do Regime Terapéutico. Unidade C, Capitulo 19. In: Henriques, E.
(coordenagao). O Cuidado Centrado no Cliente. Da Apreciagdo a Intervengao da
Enfermagem. Lisboa, Portugal. Sabooks - Lusodidacta. ISBN: 9789895300648.

Bastos, F., & Sousa, M.R. (2016). A gestéo do regime terapéutico e o familiar cuidador. In A
pessoa dependente & o familiar cuidador, 161 - 182. ISBN: 978-989-20-7135-0. Porto: Escola
Superior Enfermagem do Porto.

Bastos, F., Morais, E., Campos, J., Brito, A. Campos, J., Cardoso, A., & Sousa, P. (2021).
Representagdo do conhecimento em enfermagem do trabalho: dados relevantes face a saude
individual do trabalhador sob influéncia do ambiente laboral. Suplemento digital Rev ROL
Enfermagem, 44 (11-12): 51-56.

Bastos, F., Morais, E., Campos, J., Oliveira, F., Machado, N., & Pereira, F. (2021).
Representagéo do conhecimento em enfermagem do trabalho na ontologia de enfermagem.
Suplemento digital Rev ROL Enfermagem, 44 (11-12): 57-61.

Bastos, F., Cruz, I., Campos, J., Brito, A., Parente, P., & Morais, E. (2022). Representagéo do
conhecimento em enfermagem — a familia como cliente. Revista de Investigagéo & Inovagéo
em Saude (RIIS). Vol. 5 (1), 81-96.

Cruz, |, Bastos, F., Pereira, F., Silva, A.P., & Sousa, P. (2016). Analysis of the Nursing
Documentation in Use in Portugal - Building a Clinical Data Model of Nursing Centered on the
Management of Treatment Regimen. Studies in Health Technology and Informatics, 225: 407
-411. Doi: 10.3233/978-1-61499-658-3-407

Figueiredo, M. (2009). Enfermagem de Familia: um contexto do cuidar. Porto.

Figueiredo, M. (2012). Modelo dindmico de avaliacéo e intervencao familiar: uma abordagem
colaborativa em enfermagem de familia. Loures: Lusociéncia.

Freire, R. M., Sousa, M., Pereira, F., & Martins, T. (2019). Estudo das propriedades
psicométricas da Escala de Bem-Estar Psicoldgico de 42 itens. Revista Portuguesa de
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Enfermagem de Saude Mental (21), 31-39. http://dx.doi.org/10.19131/rpesm.0235

International Council of Nurses (2019). International Classification Nursing of Practice. ICN
acedido em 12 setembro de 2019. https://www.icn.ch/what-we-do/projects/ehealth/icnp-
browser.

Kokorelias, K., Gignac, M., Naglie, G., & Cameron, J. (2019). Towards a universal model of
family centered care: a scoping review. BMC Health Services Research, 19:564, pp. 1-11.
Obtido em 11 de 2021, de https://www.ncbi.nIm.nih.gov/pmc/articles/PMC6693264/
pdf/12913_2019_Article_4394.pdf

Lumini, M., Martins, T., & Sousa, M. (2017). The Contribution of Technologies to the
Adherence to Medication by Older People: A Systematic Approach. In Adherence to Medical
Plans for Active and Healthy Ageing, ed. Costa, E., Giardini, A., Monaco, A. 57 - 74. ISBN:
978-1-53612-293-0. New York: Nova Science Publishers.

Luz, E.L., Bastos, F., Vieira, M., & Mesquita, E. M. (2017). Contribution to the translation and
validation of the Adapted lliness Intrusiveness Ratings Scale for the Portuguese context,
Revista de Enfermagem Referéncia, 15: 43 - 52. Doi: 10.12707/RIV17045

Luz, E.L., Bastos, F., & Vieira, M. (2020). Development and Validation of the Individual
Empowerment Scale in the Context of Chronic Diasease. Revista de Enfermagem Referéncia,
5(3), e20025: 1-10. DOI: 10.12707/RV20025.

Meleis, A.l. (2009). Transitions Theory — middle-Range and situation-specific theories in
nursing research and practice. New York: Springer Publishing Company.

Mendes, A., & Bastos, F. (2021).Quadro de Referéncia para os Cuidados de Enfermagem -
Unidade A, Capitulo1. In: Henriques, E. (coordenacao). O Cuidado Centrado no Cliente. Da
Apreciacdo a Intervengéo da Enfermagem. Lisboa, Portugal. Sabooks - Lusodidacta. ISBN:
9789895300648.

Mota, L., Bastos, F., & Brito, A. (2017). The liver transplant patient: characterization of the
therapeutic regimen management style, Revista de Enfermagem Referéncia, 13: 19 - 30. Doi:
10.12707/RIV17006

Mota, L., Bastos, F., & Brito, A. (2018). Liver transplant recipients: nursing therapeutics during
follow-up, Revista de Enfermagem Referéncia, 16: 19 - 28. Doi: 10.12707/RIV17086

Paiva, A., Cardoso, A., Sequeira, C., Morais, E., Bastos, F., Pereira, F...& Marques, P.
(2014). Analise da parametrizagao nacional do Sistema de Apoio a Pratica de Enfermagem -
SAPE® (Vols. 1-7). Porto: Escola Superior Enfermagem do Porto.

Portugal. Ministério da Saude. Diregdo Geral de Saude (2008). Plano Nacional de Saude
Reprodutiva. ISBN 978-972-675-182-3

Portugal. Ministério da Saude. Diregdo Geral de Saude (2013). Programa Nacional de Saude
Infantil e Juvenil Lisboa: DGS.

Portugal. Ministério da Saude. Diregdo Geral de Saude (2015). Plano Nacional de Saude —
Revisdo e Extensao a 2020. Lisboa: DGS.

Portugal. Ministério da Saude. Diario da Republica, 2.2 série — N.° 159 — 19 de agosto de
2016. Despacho n.° 10441/2016. Programa Nacional de Vacinagéo.

Portugal. Ministério da Saude. Direcdo Geral de Saude (2016). Estratégia Nacional para a
Promocgao da Atividade Fisica, da Saude e do Bem-Estar. Disponivel em https://nutrimento.pt/
noticias/estrategia-nacional-para-a-promocao-da-atividade-fisica-da-saude-e-do-bem-estar/

Portugal. Ministério da Saude. Diregdo Geral de Saude (2022). Programa Nacional de
vacinagao. Disponivel em https://www.sns24.gov.pt/tema/vacinas/programa-nacional-de-
vacinacao/.

Portugal. Ministério da Saude. Diregéo Geral de Saude (2019). Programa Nacional para a
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Promocao de Alimentagao Saudavel. Lisboa: DGS.Disponivel em https://
alimentacaosaudavel.dgs.pt/

Potter, P. (2005). Fundamentos de enfermagem (Vol. 2). Rio de Janeiro: Elsevier.

Russel, L. (2020). Capturing Family Complexity in Family Nursing Research and Practice.
Journal of Family Nursing. Vol. 26(4) 287—293.

Silva, A. (2011). Desenvolvimento infantil: as competéncias e o desenvolvimento das criangas
dos 0 aos 2 anos. Lisboa: Climepsi editores.

Sousa, M., Vilar, A., Sousa, C., & Bastos, F. (2021). Autogestao da doenca crénica: dos
modelos aos programas de intervengao (pp. 15-26). In Autocuidado: Um Foco Central para a
Enfermagem. Escola Superior de Enfermagem do Porto. Porto: ESEP.

Sousa, M. & Bastos, F. (2021). Hipertensé&o e diabetes — um cluster, um desafio para
Promocao da autogestao do regime terapéutico (pp. 123-141). In Autocuidado: Um Foco
Central para a Enfermagem. Escola Superior de Enfermagem do Porto. Porto: ESEP.

Sousa, M.R., Bastos F., & Vilar, A. (no prelo). Transi¢cdes de saude/doenca. A gestao do
regime terapéutico. In Figueiredo, H. (ed). Enfermagem de Saude Familiar. Editora Lidel

Sousa, M., Pereira, F. & Martins, T. (2017). Impact of an educational programme in
Portuguese people With Diabetes", Action Research, 27: 1 - 19. doi:
10.1177/1476750317736369

Sousa, M.R. (2013). Promover o Autocuidado. Apoiar a Adeséo e a Gestdo do Regime
Terapéutico. Programa de Intervengdo de Enfermagem em Pessoas com Diabetes. Tese de
Candidatura ao grau de Doutor em Ciéncias de Enfermagem, submetida ao Instituto de
Ciéncias Biomédicas Abel Salazar da Universidade do Porto.

Stanhope, M., & Lancaster, J. (2011). Enfermagem de saude publica: cuidados de saude na
comunidade centrados na populagao. Loures: Lusodidacta.

Thirsk, L., Vandall-Walker, V., Rasiah, J., & Keyko, K. (2021). A Taxonomy of Supports and
Barriers to Family-Centered Adult Critical Care: A Qualitative Descriptive Study. (SAGE, Ed.)
Journal of Family Nursing, 27(3), pp. 199-211. doi:DOI: 10.1177/1074840721999372

Verdi, M., Boehs, A., & Zampieri, M. (2005). Enfermagem na atencéo primaria. Floriandpolis.

Soiele e ee e e | Sites aconselhados:

http://www.dgs.pt/ - Diregdo Geral da Saude

www.mcsp.min-saude.pt/ - Cuidados de Saude Primarios
http://pns.dgs.pt/files/2015/06/Plano-Nacional-de-Saude-Revisao-e-Extensao-a-2020.pdf.
http://www.aenfermagemeasleis.pt/2021/05/13/prorrogacao-do-plano-nacional-de-saude-
extensao-2020-no-ano-de-2021-dgs/
https://www.ordemenfermeiros.pt/arquivo/legislacao/Documents/LegislacaoOE/
Regulamento_367_2015_Padroes_Qualidade_Cuidados_Especializados_EnfSaudeFamiliar.
pdf

https://www.ordemenfermeiros.pt/media/8418/115698536.pdf
https://www.ordemenfermeiros.pt/arquivo/comunicacao/Documents/2014/
DL118_2014_EnfFamilia.pdf

Informacgdes adicionais para ensino clinico / estagio

Periodo de ensino clinico /
estagio
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estagio

Organizacéo das atividades
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Curso: Mestrado em Enfermagem Comunitaria na area de Saude Familiar

Unidade curricular (UC) Relagao e comunicagéo terapéutica em contexto de Saude Familiar

Ano letivo 2022/2023

Area cientifica Enfermagem

Slesleineeielfesieielsee o |ICARLOS ALBERTO CRUZ SEQUEIRA

(nome completo e e-mail /
carga letiva na UC)

Outros docentes ANA ISABEL VILAR

(nome completo, categoria e
e-mail / carga letiva na UC)

Clsleiies s s e |e Conhecer/descrever as etapas da comunicagdo com a pessoa e familia.

» Executar técnicas especificas da comunicagao verbal e ndo verbal de forma intencional.
(eelliiee e seieiaes o0 e Interpretar a comunicagdo ndo-verbal do utente e familia.

Clolslsisnieee L enelss e e | e Executar estratégias de comunicagdo com a pessoa e familia;

pelos estudantes, » Executa estratégias de comunicagao com a equipa em situagdes complexas.
operacionalizagéo dos

objetivos e medicéo do seu

grau de cumprimento)

ECTS / tempo de trabalho

(horas)
84
Lo Jlo o2 il L L L L |

Requisitos orientadores
[competéncias a entrada;
pré-requisitos; precedéncias]
Contetidos - Principios da comunicagao clinica;

- Comunicagao clinica e terapéutica;
[estrutura de contetdos a - Principios da Entrevista Clinica e entrevista motivacional;
ol een e e e |- Competéncias intrapessoais para a interagdo terapéutica;
horas previsto] - Técnicas da comunicagéao terapéutica;

- O inicio, o desenvolvimento e o termino de uma relagao;

- Gestao da comunicagao das mas noticias;

- Comunicagao em equipa;

- Comunicagao com a pessoa e familia;

- Desafios da interagéo e comunicagéo clinica em contexto de saude familiar;
- Técnicas de comunicagado com a pessoa e familia.

Metodologias de ensino e Expositivo, demonstrativo, simulagdo e estudo de caso.
aprendizagem Role playing e treio da comunicagao (video).

Lingua de ensino Portugués

Avaliacéo Global: Tedrica, Tedrico- Pratica e Pratica laboratorial - 100% (60% avaliagédo continua e 40%
trabalho Individual)

[aellecis es seinsienisniies oo [Cada Estudante executa um video com uma interagdo com a pessoa com problemas de
sistema de avaliacao, tipo, saude mental, onde demonstra a aquisicdo das competéncias clinicas da comunicagéo.
matéria e peso de cada

componente na classificacédo

final]

Bibliografia principal Arnold, E. & Boggs, K. U. (2003). Interpersonal relationships: Profissional Communication
Skills for nurses, 42 ed. St. Lois: Saunders

Cardoso, R. M. (2012). Competéncias de comunicagéao clinica. Porto: Faculdade de Medicina
da Universidade do Porto.

Coelho, M. T. V. & Sequeira, C. (2013). Comunicagao / comunicagao terapéutica em
enfermagem: da formacgé&o a utilizagéo pelos enfermeiros. Revista da unidade de Investigagao
do Instituto Politécnico de Santarém (UIIPS), n° 4, vol1, pag. 55-67.

Escola Superior de Enfermagem do Porto //
Rua Dr. Anténio Bernardino de Almeida // 4200-072 Porto // Tel.: 225 073 500 // Fax: 225 §96 337

p@esenf.pt / www.esenf.pt

Péagina 1 de 2

Por uma enfermagem mais significativa para as pessoas

—~_ N\




ESCOLE SuPErior de
ENFErmMasem <40 POreO0

I/ e S E P Ficha de unidade curricular MOD.05.00

Grossbach, 1., Stranberg, S., Chlan, L. (2011). Promoting effective communication for patients
receiving mechanical ventilation. Critical Care Nurse, 31(3), 46-61.Happ, M.B., Garrett, K.,
DiVirgilio, D. T., Tate, J., George, E., Houze, M., Radtke, J., Sereika,S . (2011). Nurse-Patient
Communication Interactions in the Intensive Care Unit. American Journal of Critical Care, 20
(2) 28-40

Phaneuf, M. (2005). Comunicagao, entrevista, relagédo de ajuda e validagéo. Loures:
Lusociéncia - Edi¢gdes Técnicas e Cientificas, Lda.

Pio Abreu, J. L. (2008). Comunicagao e Medicina. Coimbra, Virtualidade, 2008.

Mullan BA, Kothe EJ. Evaluating a nursing communication skills training course: the
relationships between self-rated ability, satisfaction, and actual performance. Nurse Educ
Pract 2010; 10(6):374-378.

Sequeira, C. (2016). Comunicagéo Clinica e Relagdo de Ajuda. Lisboa: Lidel Edigbes
Técnicas Ld2.

Watzlawick, P., Beavin, J. & Jackson, D. D. (2002). Pragmatica da Comunicagdo Humana:
Um estudo dos padrdes patologias e paradoxos de interacgao. Sdo Paulo: Cultrix.

Aguerrebere, P. M. (2011). Comunicar y curar: un desfio para pacientes y profesionales
sanitarios. Barcelona: Editorial UOC.

Bitti, P. R. & Zani, B. (1997). A comunicagdo como processo social. 22 ed. Lisboa: Editorial
Estampa.

Coelho, M.T. (2012). Um Utente uma Pessoa Diferente. Loures: Lusodidacta.

Estanqueiro, A. (2007). Saber Lidar com as Pessoas - Principios da Comunicagao
Interpessoal (142 ed.). Barcarena: Editorial Presenca.

Institute for Healthcare Communications (2011). Impact of communication in healthcare.
Acedido em: http://healthcarecomm.org/about-us/impact-of-communication-in-healthcare/.
International Council of Nurses. (2011). CIPE® Versao 2 - Classificagado Internacional para a
Pratica de Enfermagem. Genebra: ICN/Ordem dos Enfermeiros.

Lazure, H. (1994). Viver a Relagao de Ajuda: Abordagem Tedrica e Pratica de um Critério de
Competéncia da Enfermeira. Loures: Lusodidacta.

Silva, M. J. P. (2005). Comunicagao tem remédio: A comunicagao nas relagdes interpessoais
em saude. Sao Paulo: Edigbes Loyola.

Silverman, J.; Kurtz, S. & Draper, J. (1998). Skills for Communicating with Patients. Radcliffe
Medical Press (Oxford).

Stefanelli, M. C. & Carvalho, E. C. (2004). A comunicagéo nos diferentes contextos da
enfermagem. Sdo Paulo: Editora Manole.

Watzlawick, P., Helmick B. J. & Jackson, D. D. (1972). Une logique de la communication.
Paris: Seuil

Weil, P. & Tompakow, R. (2001). O Corpo Fala: A linguagem silenciosa da comunicag&o néo-
verbal. Rio de Janeiro: Editora Vozes.

Wiemann, M. O. (2011). La Comunicacion en las Relaciones Interpersonales. Espanha:
Editorial Aresta

Williams, C. & Davis, C. (2005). Therapeutic Interacton in Nursing. London: Jones and Bartlett
Publishers

Yerena, S. F. (2005). Comunicacion oral: fundamentos y practica estratégica (2% ed.).

N&o Aplicavel

Nao Aplicavel

N&o Aplicavel
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Curso: Mestrado em Enfermagem Comunitaria na area de Saude Familiar

Unidade curricular (UC) Trabalho de projeto - Médulo |

Ano letivo 2022 /2023

Area cientifica Enfermagem

Slessleineiiefeeiaielee o [Maria Henriqueta de Jesua Silva Figueiredo
henriqueta@esenf.pt

(nome completo e e-mail /

carga letiva na UC)

Outros docentes

(nome completo, categoria e
e-mail / carga letiva na UC)

CIsleies s caiene e =i |-Identificar problemas ou oportunidades de melhoria das praticas no contexto da Enfermagem
Comunitaria na area de Saude Familiar;

(olieeinsne eneees oo |- Definir as metodologias e as técnicas adequadas a resolugao dos problemas ou
Clolslsisne s eneles e e floportunidades de melhoria identificadas;

pelos estudantes, - Projetar o/s modelo/s de intervengéo no contexto da pratica clinica, com vista a resolugao
operacionalizagéo dos dos problemas identificados ou oportunidades de melhoria;

Slellsihiels s piseliesen e s |- Elaborar o projeto de intervengao.

grau de cumprimento)

ECTS / tempo de trabalho

(horas)
420
L L L flos llas L J[Lwo )L ]
Requisitos orientadores
[competéncias a entrada;
pré-requisitos; precedéncias]
Contetidos - Conceitos e tipos de trabalho de projeto;

- Fases do trabalho de projeto: a concegéo (identificagdo das necessidades); o planeamento;
[estrutura de conteudos a a execugao; e a avaliagao;

clesieeliie seieb o oisl = |- Instrumentos de andlise e de preparagdo do trabalho de projeto;

horas previsto] - Metodologias de analise estratégica no contexto do trabalho de projeto;

- Modelos de otimizagao de resultados;

- Ferramentas de planeamento estratégico e operacional;

- Modelos de organizagao e de apresentagéo de projetos.

Metodologias de ensino e Seminarios em que serdo aprofundadas as tematicas especificas descritas nos contetdos
aprendizagem deste médulo;

Trabalho de campo que permitira ao estudante recolher informagéo relevante sobre o
contexto da pratica, tendo como objetivo delinear o projeto;

Aulas OT em que os estudantes serdo orientados ao desenvolvimento dos alicerces de um
projeto que culminara com uma proposta que sera posteriormente apresentada ao CTC da
ESEP para o desenvolvimento do trabalho de projeto.

Tendo em conta o nivel de formagéo (2.° ciclo), optar-se-a pela utilizagdo de metodologias
que facilitem o desenvolvimento de competéncias de especificagdo de modelos de
intervengao na pratica clinica, como sustentaculo de uma pratica de qualidade.

Lingua de ensino Portugués

Avaliacéo A avaliagdo da unidade curricular sera resultado da apresentagao e discusséo do projeto de
intervengdo (ponderagéo de 100% na avaliagao).

[Indicar os componentes do

sistema de avaliacao, tipo,

matéria e peso de cada

componente na classificacéo

final]

Bibliografia principal BARKER, S.; COLE, R., et al. — Gestao de projeto. Coimbra: Conjuntura Actual Editora, 2014.
(Espirito de Negdcios)
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BIRD, P. — Gestao do tempo. 5.7 ed. Lisboa: Conjutura Actual Editora, 2008. (Espirito de
Negocios)

CASCAO, F. — Gestéo de competéncias, do conhecimento e do talento. Lisboa: Edigbes
Silabo, 2014.

CLEMENTS, J. P.; GIDO, J., et al Effective project management. 4.2 ed. Canada: South-
Western Cengage Learning, 2009.

LEITE, E.; MALPIGUE, M.; SANTOS, M. — Metodologia de Projecto — Um projecto de
Mudanga? In Trabalho de projecto - 1. Aprender por projectos centrados em problemas.
Porto: Edigdes Afrontamento, 1989. p. 75-82.

MIGUEL, A. — Gestdo moderna de projetos: melhores técnicas e praticas. 7.2 ed. atualizada e
aumentada. Lisboa: Lidel, 2013.

SANTOS, G. G. — Desenvolvimento de carreira: uma analise centrada na relagédo entre o
trabalho e a familia. Lisboa: Editora RH, 2011.

Bibliografia complementar Bird, P. (2008). Gestédo do tempo. 5.2 ed. Lisboa: Conjutura Actual Editora.

Cascéo, F. (2014). Gestao de competéncias, do conhecimento e do talento. Lisboa: Edi¢des
Silabo.

Clements, J. P., et al (2009). Effective project management. 4.2 ed. Canada: South-Western
Cengage Learning.

Leite, E.; Malpigue, M.; Santos, M. (1989). Metodologia de projecto — um projecto de
mudancga? In Trabalho de projecto - 1. Aprender por projectos centrados em problemas.
Porto: Edigdes Afrontamento, p. 75-82.

Miguel, A. (2013). Gestdo moderna de projetos: Melhores técnicas e praticas. 7.2 ed.
atualizada e aumentada. Lisboa: Lidel.

Santos, G. G. (2011). Desenvolvimento de carreira: uma analise centrada na relagéo entre o
trabalho e a familia. Lisboa: Editora RH.

Informacgdes adicionais para ensino clinico / estagio

Periodo de ensino clinico /
estagio

Locais de ensino clinico /
estagio

Organizacéo das atividades

Outras informacdes
relevantes
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Mestrado em Enfermagem Comunitaria na area de Saude Familiar

Trabalho de projeto - Médulo 1
2022 /2023

Enfermagem

Maria Henriqueta de Jesus Silva Figueiredo
henriqueta@esenf,pt

O trabalho de projeto é orientado e acompanhado, por um ou dois (orientador e co-orientador)
doutores ou detentores do titulo de especialista em enfermagem comunitéria, aprovados CTC
da ESEP, nos termos regulamentares.

Em termos gerais, os objetivos do Médulo Il do trabalho de projeto direcionam-se a
concretizagao do projeto desenhado pelo estudante durante o modulo |. Contudo, sem
prejuizo do exposto, neste segundo moédulo pretende-se:

- Aplicar as metodologias e as técnicas adequadas a resolugdo dos problemas ou das
oportunidades de melhoria identificadas;

- Implementar o modelo de intervengéo definidos no médulo |, com vista a resolucdo dos
problemas identificados ou das oportunidades de melhoria;

- Elaborar e discutir o relatério do trabalho de projeto.

ECTS | TOTAL Horas de contacto semestral
T TP PL S TC 0 oT E
30 840
[N | || | N N D - ||

O modulo Il do trabalho de projeto, numa légica de continuidade e articulagdo com o médulo
I, concretiza-se na implementacdo do modelo de intervencgéo definido anteriormente, com
vista @ melhoria das praticas no ambito da Enfermagem Comunitaria, na area de Saude
Familiar.

Os orientadores cientificos do médulo Il do trabalho de projeto deverao ser os mesmos que
iniciaram o percurso com o estudante, no médulo .

Cada estudante elabora um relatério do trabalho de projeto, para posterior apresentagéo e
discussao, nos termos regulamentares.

Trabalho de campo que se destina a implementagdo do modelo de intervengéo definido.
Aulas de orientagao tutorial que representam o espago onde cada estudante ira beneficiar
dos contributos do(s) seu(s) orientadores cientificos, para efeitos do desenvolvimento do
trabalho do trabalho de projeto e redagéo do respetivo relatério.

A apresentagao e discussao publica do relatério faz-se nos moldes definidos no
"Regulamento do segundo ciclo" da ESEP.

Portugués

A avaliagao da unidade curricular sera a que resultar da apresentagao e discussao publica do
relatério de trabalho de projeto, nos termos regulamentares (ponderagdo de 100% na
avaliagao).

Barker, S., et al. (2014). Gestao de projeto. Coimbra: Conjuntura Actual Editora.
Menezes, |. (2010). Intervengdo comunitaria: Uma perspetiva psicoldgica. Porto: Editora
Livpsic, 2010.

Nunes, L. et al.(2010). Metodologia de projecto: Colecténea descritiva de etapas. Revista
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Percursos, 15.

Ruivo, A et al. (2010). Metodologia de projecto: Coelctania descritiva das etapas. Revista
Percursos,15. Escola Superior de Saude, Instituto Politécnico de Setubal. ISSN: 1646-5067
Stanhope,& Lancaster, J. (2016). Public Health Nursing :Population-Centered Health Care in
the Community. (9th ed.) Toronto: Elsevier.

Ordem dos Enfermeiros (2011). Regulamento dos padroes de qualidade dos cuidados
especializados em enfermagem comunitaria e de saude publica.Disponivel em www.
ordemenfermeiros.pt/colegios/.../PQCEEComunitSaudePublica.pdf

OMS (2008). Cuidados de saude primarios: Agora mais que nunca. Lisboa: OMS.

SUolee e eennallepne e IBird, P (2008). Gestdo do tempo. 5.2 ed. Lisboa: Conjutura Actual Editora.

Cascao, F. (2014). Gestao de competéncias, do conhecimento e do talento. Lisboa: Edi¢des
Silabo.

Clements, J. P., et al (2009). Effective project management. 4.2 ed. Canada: South-Western
Cengage Learning.

Leite, E.; Malpigue, M.; Santos, M. (1989). Metodologia de projecto — um projecto de
mudanga? In Trabalho de projecto - 1. Aprender por projectos centrados em problemas.
Porto: Edicdes Afrontamento, p. 75-82.

Miguel, A. (2013). Gestdo moderna de projetos: Melhores técnicas e praticas. 7.2 ed.
atualizada e aumentada. Lisboa: Lidel.

Santos, G. G. (2011). Desenvolvimento de carreira: Uma analise centrada na relagéo entre o
trabalho e a familia. Lisboa: Editora RH.

Informacgdes adicionais para ensino clinico / estagio

Periodo de ensino clinico /
estagio

Locais de ensino clinico /
estagio

Organizacéo das atividades

Outras informacdes
relevantes
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Mestrado em Enfermagem de Saude Familiar

Promocgao do autocuidado e o papel de familiar cuidador no contexto da familia
2022-2023

Enfermagem

Joana Campos
Maria Joana Alves Campos (prof adjunta)-joana@esenf.pt-4 h T+ 90T+ 7h S

Alzira Teresa Martins (prof. coordenadora)-teresam@esenf.pt-2 h T + 30T + 5hS
Maria Joana Campos- (prof. adjunta)-joana@esenf.pt-4h T+ 9 OT + 7h S

- Conhecer os dados indicativos do processo de adaptagéo e de capacitagéo para o exercicio
do papel de cuidador de pessoas com compromisso no autocuidado, em contexto domiciliario;
- Relacionar os dados de avaliag&o inicial com o processo de diagndstico de enfermagem,
como foco no autocuidado e no exercicio do papel de familiar cuidador, em contexto familiar;
- Identificar os diagnésticos de enfermagem relacionados com o exercicio do papel de
cuidador e com o autocuidado;

- Conhecer os critérios para a prescrigéo das intervengdes de enfermagem direcionadas a
familiares cuidadores de pessoas com compromisso no autocuidado, em contexto
domiciliario;

- Conhecer os critérios para prescri¢cao das intervengdes de enfermagem direcionadas a
promogao do autocuidado, em contexto domiciliario;

- Descrever as intervengbes de enfermagem avancadas destinadas a familiares cuidadores
que apoiem a sua capacitagao para o exercicio do papel, no seio das familias.

- Descrever as intervengdes de enfermagem avancgadas destinadas a promogéo do
autocuidado, potenciando as forgas e recursos da familia.
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- Familiar cuidador e medidas avangadas para a promogéo dos autocuidados na pessoa com
dependéncia; Avaliagdo das capacidades de desempenho; Capacitagdo para o papel; Bem-
estar e gestdo da sobrecarga.

- Focos com relevéancia para a pratica de enfermagem de familia no dominio do exercicio do
papel de familiar cuidador de pessoas com compromisso no autocuidado (Consciencializagéo
do familiar cuidador sobre a situagao de saude/doenca; Conhecimentos do familiar cuidador;
Capacidade do familiar cuidador; Autoeficacia do familiar cuidador; Significado atribuido;
Acesso a recursos; Medo; Stress e Sobrecarga do Familiar cuidador).

- Focos com relevéancia para a pratica de enfermagem de familia no dominio da capacitacdo
para o autocuidado.

- Estratégias de avaliagédo da condigéo inicial dos familiares cuidadores de pessoas com
compromisso do autocuidado, no contexto das familias.

- Estratégias de avaliagédo da condigéo inicial dos clientes, com foco no autocuidado, no
contexto das familias.

- Diagnosticos de Enfermagem no dmbito do exercicio do papel de familiar cuidador de
pessoas com compromisso no autocuidado, no seio das familias.

- Diagnosticos de Enfermagem no dmbito do autocuidado, no seio das familias.
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- Intervengdes de Enfermagem diferenciadas, com integridade referencial para os
diagndsticos de Enfermagem identificados, com vista a capacitagéo e promogéo do bem-estar
dos familiares cuidadores de pessoas com compromisso no autocuidado.

- Intervengdes de Enfermagem diferenciadas, com integridade referencial para os
diagndsticos de Enfermagem identificados, com vista a capacitagéo e promogéo do
autocuidado.

Perspetiva-se a utilizagdo de metodologias expositivas e metodologia ativas,nomeadamente
trabalhos de grupo com discussao

Portugués

A avaliagdo da unidade curricular sera feita através da realizagdo de um trabalho de grupo,
com especificagdo de nota para o relatério escrito e para a participagao do estudante na
apresentacao e discussao do trabalho.

A especificagao dos parametros e dos critérios a adotar no regime de avaliagao serao
estabelecidos com os estudantes, no inicio da unidade curricular, e posteriormente
explicitados no sitio da unidade curricular no Moodle.
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saude. In Escola Superior de Enfermagem do Porto, Autocuidado: Um Foco Central da
Enfermagem (p.27-42). Porto: ESEP. ISBN 978-989-54454-5-5

Araujo, F., & Martins, T. (2016). Avaliagéo dos cuidadores: Consideragdes e orientagbes para
a pratica. In T. Martins, M.F. Araujo, M.J. Peixoto, & P.P. Machado (Orgs.), A pessoa
dependente e o familiar cuidador (pp. 113-130). Porto: ESEP. ISBN: 978-989-20-7135-0

Barbabella, F., Poli, A., Andréasson, F., Salzmann, B., Papa, R., Hanson, E., et al. (2016). A
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10.2196/resprot.5847.

Boyacioglu, N.E., & Kuthu, Y. (2017). The effectiveness of psychoeducational interventions in
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controlled study. Arch Psychiatr Nurse, 31(2), 183-189. Doi: https://doi.org/10.1016/].
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strategies intervention on caregiver burden among caregivers of elderly patients with
dementia. Psychogeriatrics, 15, 20-25. Doi: http://dx.doi.org/10.1111/psyg.12071

Franca, D., Peixoto, M.J., Araujo, F. (2020). Intervencdes eficazes na prevengéo ou reducao
da sobrecarga do familiar cuidador: revisdo sistematica da literatura. Rev ROL Enferm
(Suplemento digital);43(1), 69-81.

Lourengo, M., Encarnagéo, P., Martins, T., Aradjo, F., & Machado, P. (2021). Self-care deficit
versus the potential to improve self-care: explanation of the nurse's clinical judgments. Revista
de Investigagéo & Inovagédo em Saude,4(2), 7-18.

Martins, T., Aratjo, M.F., Peixoto, M.J., & Machado, P.P. (2016). A Pessoa Dependente & o
Familiar Cuidador. Porto: Escola Superior de Enfermagem do Porto (coordenador).

Martins, T., Peixoto, M.J., Araujo, F., Rodrigues, M., & Pires, F. (2015). Desenvolvimento de
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Esc Enferm USP; 49(2):236-244. DOI: 10.1590/S0080-623420150000200008
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Transitions: An emerging Middle-Range Theory. In Meleis, A.l., Transitions Theory — middle-
Range and situation-specific theories in nursing research and practice (pp. 52-72). New York:
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Shyu, Yea-Ing L. (2000). The needs of family caregivers of frail elders during the transition
from hospital to home: A Taiwanese sample. Journal of Advanced nursing, 32(3), 619-625.

Solles i eealiens e LAradjo, MLF. (2011). Contributos do apoio psicossocial aos familiares cuidadores/idosos, apos
fratura da extremidade proximal do Fémur. Tese de doutoramento apresentada a
Universidade do Porto-Faculdade de Psicologia e Ciéncias de Educacgao, Porto, Portugal.

Campos, M.J., Padilha, J.M., & Oliveira, F. S. (2010). A familia prestadora de cuidados: uma
revisdo da literatura. Revista Sinais Vitais, 89, 30-37.

Gongalves, P. J. P. (2015). Familias que integram pessoas dependentes no autocuidado -
estudo exploratorio de base populacional no concelho do Porto. Tese de Doutoramento
apresentada ao Instituto de Ciéncias da Saude da Universidade Catdlica Portuguesa, Porto,
Portugal.

Pereira, I. C., & Silva, A.A. (2012). Ser cuidador familiar: A percecéo do exercicio do papel.
Pensar Enfermagem, 16(1),42-54.

Queirds, C., Silva, M., Cruz, ., Cardoso, A., & Morais, E. J. (2021). Nursing diagnoses
focused on universal self-care requisites. International nursing review, 68(3), 328—340. https://
doi.org/10.1111/inr.12654

Rodrigues, T.F., Cardoso, L. C., Régo, A. S., Elias, M.F., & Radovanovic, C. A. (2021).
Intervengéo educativa para aumento da competéncia do cuidador informal: estudo piloto
quase experimental. Texto & Contexto Enfermagem [Internet], 30, €20200152. DOI https://doi.
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Informacgdes adicionais para ensino clinico / estagio

Periodo de ensino clinico /
estagio

Locais de ensino clinico /
estagio

Organizacéo das atividades

Outras informacoes
relevantes
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Mestrados Clinicos em Enfermagem e Cursos de Pds-graduagdo em Estomaterapia e
Enfermagem do Trabalho

Investigacdo em Enfermagem
2022 /2023

Enfermagem

Célia Samarina Vilaga de Brito Santos (celia@esenf.pt)
16 T;9S;50T

Alzira Teresa Vieira Martins Ferreira Santos - teresam@esenf.pt (4T)

Wilson Jorge Correia Pinto Abreu - wjabreu@esenf.pt (4T)

Carla Silvia Neves da Nova Fernandes (MER)- carlafernandes@esenf.pt (9S; 5 OT)
Ana Paula Prata Amaro de Sousa (MESMO) - prata@esenf.pt (4 S; 5 OT)

- Regina Maria Ferreira Pires (MESMP) - regina@esenf.pt (4S; 5 OT)

- Maria Margarida Reis Santos Ferreira (MESIP) - mrs@esenf.pt (4S; 5 OT)

- Margarida da Silva Neves de Abreu (MEC: SP) - mabreu@esenf.pt (4S; 5 OT)

- Maria Henriqueta Jesus Figueiredo (MEC: SF) - henriqueta@esenf.pt (4S; 5 OT)

- Filipe Miguel Soares Pereira (MEMC: PSCT) - filipereira@esenf.pt (4S; 5 OT)

- Natalia de Jesus Barbosa Machado (MEMC: PSPO) - natalia@esenf.pt (4S; 5 OT)
- Maria José Lumini Landeiro (MEMC: PSP) - lumini@esenf.pt (4S; 5 OT)

- Elisabete Maria das Neves Borges (CPGET) - elisabete@esenf.pt (4S; 5 OT)

- Compreender a relevancia da investigagédo para o desenvolvimento do conhecimento e da
pratica em Enfermagem;

- Compreender a dindmica e as etapas de um processo de investigagao;

- Identificar os métodos de tratamento e de andlise de dados quantitativos;

- Identificar os métodos de tratamento e de anadlise de dados qualitativos;

- Analisar criticamente os resultados da investigagdo produzida, com vista a tomada de
decisdo na area de Estomaterapia.
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- Investigagdo em enfermagem: fundamentos e relevancia para o processo de conhecimento
social e pratica de enfermagem;

- Paradigmas da investigagdo em enfermagem;

- Etapas do processo de investigacao e decisdes éticas;

- Analise de dados quantitativos;

- Analise de dados qualitativos;

- Comunicagao e disseminagao dos resultados da investigac¢ao;

- Pratica baseada na evidéncia: do conceito a sua implementagao;

- Etapas da pratica baseada na evidéncia e sintese da evidéncia;

- Andlise critica da evidéncia com implicagdes para a pratica em Estomaterapia.

As aulas tedricas serao predominantemente expositivas e visam dotar os estudantes de
saberes relativos a investigacdo em enfermagem e a selecéo e utilizacdo da evidéncia
cientifica na pratica clinica em Enfermagem.

As aulas seminario e de orientacdo tutorial acompanharéo o processo ensino-aprendizagem
ao longo do semestre, em que os estudantes serdo desafiados a identificar um problema da
sua pratica e/ou area de formagéo, e aplicar a metodologia da revisao integrativa da literatura
para encontrar a melhor evidéncia a aplicar no contexto da pratica clinica em Enfermagem.

Portugués

A avaliagao da unidade curricular sera realizada com base no desenvolvimento de um
trabalho em grupo com discusséo (ponderagéo de 100% na avaliagao).
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HIGGINS JPT, GREEN S - Ed. (2011). Cochrane Handbook for Systematic Reviews of
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Porto: Legis Editora/Livpsic

RICHARDS, L. (2009). Handling Qualitative Data: A Practical Guide (2nd Edition). Thousand
Oaks: Sage.
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ALAMI, S. et al. (2010). Os métodos qualitativos. Rio de Janeiro: Vozes Editora.
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42 ed. Braga: Psiquilibrios.

ALVES, M.P. (2012). Metodologia cientifica. Lisboa: Escolar Editora.

CHARMAZ, K. A. (2009). A construcéo da teoria fundamentada: Guia pratico para analise
qualitativa. Porto Alegre: Artmed.
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relevantes
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