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1. OBJETIVOS

¢ Conhecer as caracteristicas de um cliente/paciente neonatal/pediatrico em estado grave de saude;

¢ Descrever as politicas, programas e projetos voltados para o cliente/paciente neonatal/pedidtrico em estado grave de saude,
preconizados pelo Ministério da Salde;

e [dentificar sinais e sintomas que indiguem agravamento no quadro clinico do paciente neonatal/pediatrico;

e |dentificar os procedimentos de enfermagem a serem realizados ao cliente/paciente neonatal/pediatrico em estado grave de
saude;

¢ Conhecer a organizagdo, estrutura e funcionamento de unidades de terapia intensiva neonatal/pediatrico;

e Interpretar as normas e rotinas de trabalho das unidades de terapia intensiva neonatal/pediatrico, assim como as normas de
funcionamento e utilizagdo dos equipamentos e materiais especificos;

e Correlacionar os principios de Enfermagem que devem ser aplicados para prevenir agravos, complicacbes e sequelas no
atendimento ao cliente/paciente grave neonatal/pediatrico.

2. EMENTA

Estudo das situagdes graves de adoecimento dos recém-nascidos e das criangas. Sinais e sintomas do agravamento no quadro clinico
do paciente neonatal/pediatrico. Prevengdo de agravos, complicagdes e sequelas no atendimento ao cliente/paciente grave
neonatal/pediatrico. Assisténcia de enfermagem ao cliente/paciente neonatal/pediatrico em estado grave de satde. Organizacio,
estrutura e funcionamento de unidades de terapia intensiva neonatal/pediétrico. Politicas, programas e projetos dirigidos
cliente/paciente neonatal/pediatrico em estado grave de salde, preconizados pelo Ministério da Salde.

3. PROGRAMA

Unidade | — Unidade de Terapia Intensiva (UTIl) Neonatal e Pediatrica

- Politicas e Programas de assisténcia ao cliente/paciente grave neonatal/pediatrico;

- Organizagdo, normas, rotinas, estrutura e funcionamento de unidades de terapia intensiva neonatal/pediatrico.
- Normas técnicas sobre o funcionamento dos equipamentos e materiais especificos.

Unidade Il — O Recém-nascido e a Crianga em Estado Grave de Saude

- Sinais e sintomas de um cliente/paciente grave neonatal/pediatrico;

- Fisiopatologia das principais doencas que afetam os vdrios sistemas: neuroldgico, sensorial, linfatico, cardiovascular, dsseo, articular,
genito-urindrio, respiratdrio, digestorio, e que demandam de internagdo em terapia intensiva neonatal/pediétrico.

Unidade IIl — Assisténcia de Enfermagem em UTI Neonatal e Pedidtrica

- Sistematizagdo da assisténcia de Enfermagem a pacientes neonatal/pediatrico em estado grave;

- Técnicas de Enfermagem em higiene, conforto, seguranga, alimentacdo, hidratacdo e eliminacdo de paciente grave
neonatal/pediétrico;

- Procedimentos e intervengdes realizados no cliente/paciente grave neonatal/pediatrico;

- Farmacologia, calculo e administragdo dos principais medicamentos utilizadas em terapia intensiva neonatal/pediatrico.
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