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As Diretrizes Curriculares Nacionais para o Curso de
Medicina (DCN) de 2014 preconizam que competén-
cia “é compreendida como a capacidade de mobilizar
conhecimentos, habilidades e atitudes, com utilizag&do
dos recursos disponiveis; é também a capacidade de ter
iniciativas e acdes que traduzam desempenhos capazes
de solucionar, com pertinéncia, oportunidade e suces-
S0, 0s desafios que se apresentem a pratica profissional
em diferentes contextos do trabalho em saude, traduzin-
do a exceléncia da pratica médica.”

A educacgao baseada em competéncias tem sido adotada
por escolas médicas com o objetivo de orientar a formagao
baseada na aplicacao do conhecimento e no desenvolvi-
mento de habilidades e atitudes. Esse método pressupde
uma avaliacao formativa, em que se avalie o0 desempenho
do estudante em relagdo as competéncias previamente
estabelecidas.?® Embora a competéncia tenha sido sem-
pre o0 objetivo implicito das estruturas educacionais mais
tradicionais, a Competency-Based Education (CBE) torna
isto mais explicito, estabelecendo desempenhos obser-
vaveis e mensuraveis que os estudantes devem atingir
para serem considerados competentes. A aquisicao de
competéncias, integrando conhecimentos, habilidades e
atitudes em prol do trabalho na pratica, deve ser confir-
mada em um ambiente de trabalho.

Em 2005, foi definido o conceito de Entrustable Profes-
sional Activity (EPA, do inglés em traducéo livre “Atividade
Profissional Confiavel” - APC), reconhecida como uma
unidade de pratica profissional, tarefas ou responsabi-
lidades, que deverdo ser confiadas a um estudante ou
estagiario. Podem ser mensuraveis e, geralmente, exigem
multiplas competéncias para sua execucéo, integrando
varios conhecimentos, habilidades e atitudes.*®

Em 2021, a Coordenacao de Ensino de Graduagao da
Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP), em conjunto com
representantes das filiadas estaduais da Sociedade e da
Associacao Brasileira de Educacao Médica (ABEM), rea-
lizou uma oficina na qual foram abordadas as competén-
cias a serem adquiridas pelos estudantes e os respecti-
vOs cenarios de praticas, tendo sido apontados os limites
e as possibilidades em funcao de inumeros fatores, com
destaque as mudangas epidemioldgicas e demogréficas
no pais, mudangas na organizacdo dos servicos e ques-
toes referentes aos modelos de assisténcia nos diferentes
niveis de atencao, incluindo o papel dos hospitais de en-
sino. Esta oficina resultou na elaboracéo da Nota Técnica
N° 134, publicada pela SBP em 27 de fevereiro de 2024.°

Em relagéo especificamente a pediatria, destaca-se que
as competéncias se referem a formacéo geral do médico,
que ndo devem ser confundidas com as competéncias
exigidas para a formacao do médico pediatra. Ha dife-
rengas regionais e demandas especificas que deverdo

ser estabelecidas pelos gestores e profissionais, acom-
panhadas de capacitacdo correspondente para 0s mes-
mos. Considerou-se que, mesmo em grandes centros,
qualquer que seja a especialidade a ser seguida pelo pro-
fissional médico, é fundamental que o curso de medicina
proporcione uma formacéo geral solida em pediatria, per-
mitindo que ele tome as melhores decisbes e identifique
os limites de sua atuacdo. Assim, as competéncias defi-
nidas neste documento estao voltadas para a formacéo
geral do médico, ou seja, para serem obtidas na gradua-
¢a0, as quais devem considerar como eixos norteadores
a seguranca do paciente, o desenvolvimento de habili-
dades para o trabalho em equipe, tomada de decisdes
com base em evidéncias cientificas e a atencao integral a
crianca e ao adolescente.

Tomando por base os resultados das oficinas “Oficina
sobre competéncias em pediatria”, realizada em 4 de
dezembro de 2021 (on line) e “A Formagéao em Pediatria
nos Cursos de Medicina: Desafios da Integragao Ensino
- Servicos de Saude”, realizada durante o 40° Congres-
so Brasileiro de Pediatria, em 3 a 7 de maio de 2022 -
Natal-RN, as melhores referéncias internacionais e na-
cionais, como a Canadian Competence Framework, a
Pediatrics Milestones (ACGME)"® e a Matriz de Compe-
téncias em Pediatria, aprovada pela Comisséo Nacio-
nal de Residéncia Médica do Ministério da Educagéao e
Cultura (CNRM-MEC), a Coordenacao de Ensino de
Graduacéo da SBP elaborou um documento inicial pro-
pondo algumas Atividades Profissionais Confiabilizado-
ras para o ensino de pediatria na graduacédo médica.
A proposta de validacao das EPAs foi aprovada pela pre-
sidéncia e pela diretoria cientifica da e foi apresentada aos
presidentes das filiadas da SBP.

Numa segunda etapa, foi realizada a validacdo das EPAs,
envolvendo a participacéo de pesquisadores e especialis-
tas da area de educagao médica, para que fosse realiza-
da a andlise conceitual e seméantica das EPAs propostas
até um consenso de opinides do grupo de especialistas
(convergéncia plausivel das opinides). Foi aplicado o mé-
todo Delphi para possibilitar a obtencdo, com maior con-
fiabilidade, do consenso de opinides desse grupo.®

Posteriormente, em 20 de setembro de 2024, foi reali-
zada uma oficina virtual com aplicacao da Técnica de
Grupo Nominal (TGN) como estratégia para a producao
de consensos a respeito de quais seriam as tarefas mais
adequadas para se avaliar os estudantes ao final do curso
de graduacao em Medicina. O desenvolvimento da TGN é
uma técnica sistematica, com validade cientifica, que tem
como finalidade facilitar a deciséo grupal e permite a vali-
dacéo qualitativa de evidéncias.'? Para assegurar a repre-
sentatividade, cada uma das 27 filiadas da SBP indicou
um especialista para participar da oficina de validacao,
seguindo os critérios de inclusdo. A oficina apresentou
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como objetivo adequar os termos que definem as Ativi-
dades Profissionais Confiabilizadoras ou mesmo propor
a incluséo de novas, considerando as diferentes faixas
etarias e 0s contextos de formacao na area de pediatria.

A descricédo de cada EPA foi adaptada a partir da lite-
ratura cientifica, considerando os seguintes elementos:
1. Titulo; 2. Cenario de pratica; 3. Limitagdes; 4. Especifi-
cagOes das atividades observaveis; 5. Dominios de com-
peténcias; 6. Pré-requisitos (conhecimentos, habilidades
e atitudes necessarias); 7. Avaliacao: nivel de supervisado
esperado para o internato em pediatria.

Para esta avaliagao, foram considerados os niveis de su-
pervisao propostos por Olle ten Cate (2019)'%, detalhados
no artigo Guia Atualizado sobre Atividades Profissionais
Confiaveis (APCs): 1. ao aprendiz é permitido observar,
mas nao realizar a APC; 2. ao aprendiz é permitido exe-
cutar a APC sob supervisao direta e proativa presente na
sala; 3. ao aprendiz é permitido realizar a APC sem su-
pervisao na sala, mas rapidamente acessivel se necessa-
rio; 4. ao aprendiz € permitido executar a atividade sem
supervisao; 5: ao aprendiz € permitido supervisionar
aprendizes iniciantes. A descricdo de cada um dos niveis
de supervisdo encontra-se no Quadro abaixo.

1. N&o é permitido praticar APC:

biosseguranca),

a. Conhecimento/habilidades inadequadas; ndo é permitido observar (ex.; auséncia de conhecimento sobre

b. Conhecimento adequado, algumas habilidades; permitido observar.

a. Como coatividade com o supervisor,

2. Permitido praticar APC somente sob supervisao totalmente proativa:

b. Com supervisor na sala disposto a intervir se necessario.

3. Permitido praticar APC somente sob supervisao reativa ou solicitacao de supervisao:

a. Com supervisor imediatamente acessivel, com todos 0s achados e decisdes duplamente checados,

b. Com supervisor imediatamente acessivel, com verificacdo dos achados-chave e decisdes duplamente
checados,

c. Com supervisor a distancia (ex.; telefone), com achados e decisdes prontamente revisados.

4. Permitido praticar APC sem supervisao.

b. Sem monitoramento.

a. Com monitoramento a distancia (ex.; verificar questoes do estudante no proximo dia),

5. Permitido supervisionar outros em pratica de APC.

APC - atividades profissionais confiaveis
Fonte - Ten Cate.™

Quadro. Escala de atribuicdo e supervisdo para educagao médica de graduacéo e pds-graduacdo

A seguir, s&o apresentadas as EPAs:

EPA 1 - PROMOVENDO O
CUIDADO AMBULATORIAL
DO RECEM-NASCIDO (RN)

1. Cenario de pratica: Unidade Bésica de Salide ou
Ambulatério Geral de Pediatria

2. Limitacoes: criangas com menos de 29 dias de vida,
sem fatores de risco

3. Especificacoes das atividades observaveis:
Exame Clinico - anamnese, exame fisico geral
e especifico pertinentes a faixa etaria:

e Estabelecimento de uma relacdo de acolhimento,
empatia e confianga com a mae/cuidador;

¢ Avaliacdo do crescimento para idade — curvas de
crescimento pré e pds-natal, velocidade de cresci-
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mento, avaliacdo do peso para a idade gestacional,
curvas de peso, comprimento e perimetro cefalico;

e Avaliacdo do desenvolvimento para idade — marcos
do desenvolvimento motor, social-adaptativo, lingua-
gem, presenca de reflexos primitivos;

¢ Avaliagao da alimentagéo (aleitamento ao seio ma-
terno);

¢ Avaliacdo da imunizagdo — adequagao em relagao ao
numero de doses e cumprimento do calendario esta-
belecido, avaliagcao dos riscos e “contraindicacoes”;

e |dentificacdo de fatores de risco do RN - sociais,
bioldgicos, infecgbes congénitas, maes com doenca
cronica, incluindo disturbios emocionais e psiquiatri-
Cos, tabagistas, alcodlicas e que usem outras drogas
ou uso de medicamentos;

¢ Avaliacao de sinais vitais: frequéncia respiratéria (FR),
frequéncia cardiaca (FC), presséo arterial (PA) e tem-
peratura;

¢ Realizacdo de oximetria de pulso, quando indicado;
e |dentificacao e avaliagao de sinais de ictericia;

¢ Avaliacdo da presenca de reflexos primitivos;

¢ Avaliagdo do coto umbilical;

e |dentificacdo de displasia do desenvolvimento do
quadril;

e Reconhecimento dos sinais de alerta — desidratacéo,
sepse, demais doencas graves e introdugao de me-
didas iniciais;

e Reconhecimento de desvios fenotipicos e de doen-
gas genéticas;

e Avaliacao dos disturbios funcionais gastrointestinais
do RN (cdlicas e regurgitacéo); e

¢ Realizagdo de registros escritos (prontuario e Cader-
neta da Crianga) adequados.

Exames complementares e raciocinio clinico:
e Interpretagao dos testes de triagem neonatal;

e |ndicacéo e interpretacdo de exames complementa-
res; e

e Elaboragédo de hipdteses diagnosticas.

Plano de cuidados:

¢ Orientacao sobre aleitamento ao seio materno, suas
dificuldades e uso de formulas lacteas, em casos
excepcionais;

e Diferenciacdo do inicio da suplementacdo de ferro
nos RN de diferentes pesos de nascimento abaixo
de 2500g;

¢ Orientagbes sobre imunizagao;

¢ Orientacbes sobre crescimento e desenvolvimento e
importancia do acompanhamento;

¢ Orientacbes antecipatérias sobre a identificacéo de
agravos e medidas iniciais;

¢ Orientagcao sobre prevencao de acidentes;
¢ |dentificag@o e orientagdo sobre violéncia doméstica;
e |dentificacéo da rede social de apoio;

e Desenvolvimento e compartilhamento do plano de
cuidados com a familia;

¢ Orientagao para atengéo a saude em equipe multi-
profissional, se necessario;

e Indicacao e prescricdo de medicamentos e orienta-
cOes para afeccdes frequentes em Pediatria;

e Reconhecimento dos sinais de depressao materna
pds-parto; e

e |dentificacao da rede de atencéo a salde especiali-
zada.

. Dominios de Competéncias:

e Conhecimento médico;

e Cuidado com o paciente;

¢ Habilidade de comunicacao interpessoal;
e Profissionalismo;

¢ Aprendizagem baseada na pratica e melhoria cons-
tante (Educacao Permanente); e

e Pratica baseada no contexto do sistema de saude

. Pré-requisitos (conhecimentos, habilidades

e atitudes necessarias):

e Conhecimentos: parametros normais de medi-
das antropométricas, dados vitais, manobras para
rastreamento de displasia do desenvolvimento do
quadril, desenvolvimento da crianca e reflexos neu-
rologicos do periodo neonatal. Aleitamento materno
(importancia, composicéo, técnicas e abordagem
das principais dificuldades da crianga e mater-
nas). Formulas lacteas e suplementacéo de ferro.
Imunizagéo. Classificacdo de Kramer para ictericia
no periodo neonatal. Sorologias € exames pré-na-
tais, testes de triagem neonatal (bioldgicos, reflexo
vermelho, avaliacdo do frénulo da lingua, oxime-
tria de pulso, triagem auditiva). Disturbios funcio-
nais gastrointestinais do RN. Acidentes e violéncia
no periodo neonatal. Doencas graves (infecciosas,
oncoldgicas, metabdlicas e da imunidade). Estatuto
da Crianca e do Adolescente.

Sociedade Brasileira de Pediatria 7
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® Habilidades: realiza anamnese e exame fisico.
Realiza a tomada de medidas antropométricas. Avalia
dados vitais e oximetria de pulso. Realiza manobras
para rastreamento de displasia do desenvolvimento
do quadril. Avalia o desenvolvimento da crianga e 0s
reflexos neuroldgicos do periodo neonatal. Utiliza e
registra dados antropométricos, de desenvolvimen-
to e demais informagbes na Caderneta da Crianca
e prontuario. Interpreta e orienta os resultados dos
testes de triagem neonatal. Realiza avaliagao do fré-
nulo da lingua. Avalia clinicamente a ictericia neonatal
e o aleitamento materno. Identifica dificuldades do
recém-nascido e maternas. Elabora diagndsticos a
partir da consulta médica. Identifica rede de apoio,
barreiras e fortalezas para construgao da relacéao
mae-bebé. Identifica sinais e sintomas da depres-
sao poés-parto, sinais e sintomas decorrentes de
violéncia. Reconhece sinais e sintomas de alerta para
doengas graves (infecciosas, metabdlicas, oncologi-
cas, imunoldgicas. Reconhece as necessidades ur-
gentes ou emergentes de cuidado da crianca e inicia
a avaliagdo e manejo. Realiza a apresentagéo oral
do encontro clinico. Colabora com os membros da
equipe interprofissional. Identifica vulnerabilidades.

¢ Atitudes: acolhe mae/cuidador e familia. Identifi-
ca barreiras fisicas, culturais, psicoldgicas e sociais
para comunicacdo. Estabelece relagao terapéutica
com a mae/cuidador e familiares. Demonstra empa-
tia em relag@o a circunstancia especifica. Estabelece
relacao colaborativa com a equipe. Segue preceitos
éticos e bioéticos.

6. Avaliacao: nivel de supervisado 3a no interna-
to de pediatria.

EPA 2 - PROMOVENDO O
CUIDADO AMBULATORIAL
DO LACTENTE

1. Cenario de pratica: Unidade Bésica de Sauide ou
Ambulatério Geral de Pediatria

2. Limitacoes: criangas com idade entre 29 dias e
2 anos, sem fatores de risco

3. Especificacoes das atividades observaveis:

Exame Clinico — anamnese, exame fisico geral e
especifico pertinentes a faixa etaria:

e Estabelecimento de uma relagdo de acolhimento,
empatia e confianga com a mae/cuidador;

e Avaliacdo do crescimento para idade (antropometria
adequada) — curvas de crescimento pré e pds-natal,
velocidade de crescimento, curvas de peso, compri-
mento e perimetro cefélico;

¢ Avaliagdo do desenvolvimento para idade — marcos
do desenvolvimento motor, social-adaptativo, lingua-
gem, presenca de reflexos primitivos. Verificagdo do
tempo de telg;

e Avaliacdo da amamentacgdo, alimentacdo comple-
mentar e do uso de férmulas lacteas;

¢ Avaliacdo da imunizacdo — adequagao em relagao ao
cumprimento do calendério estabelecido, avaliacdo
de riscos e contraindicacoes;

¢ Avaliacdo da saude psicoafetiva da crianca (vinculo
mae-bebé; choro; sono, birra);

e |dentificacéo de sinais e sintomas de afeccdes fre-
quentes na faixa etaria;

¢ Avaliacao dos disturbios funcionais gastrointestinais
do lactente (célica e regurgitacao fisiolégica do lac-
tente);

¢ Avaliacao de dados vitais: FC, FR, PA e temperatura;

¢ Reconhecimento dos sinais de alerta — desidratacéo,
sepse, demais doencas graves e introducao de me-
didas iniciais;

¢ Realizacdo de exame de genitais; e

¢ Realizacio de registros escritos (prontuéario e Cader-
neta da Crianca) adequados.

Exames complementares e raciocinio clinico:

e |ndicacao e interpretagéo de exames complementa-
res; e

e Elaboracao de hipdteses diagndsticas.

Plano de cuidados:

¢ Orientagao sobre amamentacao, alimentacao com-
plementar e férmulas lacteas, quando necessario;

e Indicacéo e prescricao da suplementacao profilatica
—ferro e vitaminas A e D;

e Indicacéo e interpretacao de exames complementa-
res;

e |ndicacao e prescricdo de medicamentos e orienta-
cOes para afeccoes frequentes em Pediatria;

e Desenvolvimento e compartilhamento do plano de
cuidados com a familia;

¢ QOrientagao sobre o crescimento e desenvolvimento;
¢ Orientagbes sobre imunizagao;

¢ Orientacao sobre higiene dentaria;

8 Sociedade Brasileira de Pediatria
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¢ Orientacao sobre higiene do sono;

e Orientacao sobre promocdo do desenvolvimento
com afeto, contato com a natureza, atividades que
promovam a interacao;

¢ Orientacao sobre limite de tempo de tela;

¢ Orientagao sobre prevencao de acidentes;

e |dentificac&o e orientagao sobre violéncia doméstica;
e |dentificacéo da rede social de apoio;

¢ Orientacbes antecipatérias sobre a identificacédo de
agravos e medidas iniciais;

¢ Orientagdo quanto a prevencao das doencas croni-
cas;

¢ Orientacao para atencao a saude em equipe multi-
profissional, se necessario;

e |ndicacéo e prescricdo de medicamentos e orienta-
¢Oes para afecgdes frequentes em Pediatria;

e Reconhecimento dos sinais de depressao materna
pds-parto; e

e |dentificagéo da rede de atencéo a saude especiali-
zada.

Dominios de Competéncias:

e Conhecimento médico;

e Cuidado com paciente;

e Habilidade de comunicacéo interpessoal;
e Profissionalismo;

¢ Aprendizagem baseada na préatica e melhoria cons-
tante (Educacéo Permanente); e

e Pratica baseada no contexto do sistema de salde

Pré-requisitos (conhecimentos,
habilidades e atitudes necessarias):

e Conhecimentos: parametros normais de medidas
antropométricas, curvas de crescimento, valores
normais de dados vitais para a idade. Testes de tria-
gem neonatal (bioldgicos, reflexo ocular vermelho,
avaliagdo do frénulo da lingua, oximetria de pulso e
triagem auditiva). Imunizagao. Aleitamento materno
— importancia, composicao, técnicas e abordagem
das principais dificuldades da crianca e maternas.
Alimentacdo complementar e principais dificulda-
des na transicdo, formulas lacteas (indicacoes e
preparo), disturbios funcionais gastrointestinais do
lactente (colica, regurgitagao fisioldgica do lacten-
te, constipagao). Afeccdes frequentes em pediatria.
Suplementacgéo profilatica de ferro, vitaminas A e D.
Higiene dentaria e do sono. Tempo de tela. Imuniza-

cao. Acidentes na infancia. Doencgas graves (infec-
ciosas, oncoldgicas, metabdlicas e da imunidade) e
Estatuto da Crianca e do Adolescente.

Habilidades: realiza anamnese e exame fisico da
crianca. Realiza medidas antropométricas. Regis-
tra nos graficos e interpreta curvas de crescimento
(peso, comprimento/estatura, perimetro cefalico).
Avalia dados vitais. Avalia o aleitamento materno
(mée e bebé), a alimentacdo complementar € 0 uso
de formulas lacteas. Avalia o desenvolvimento e o
registro na Caderneta da Crianca. Orienta a imuniza-
céo considerando as indicacdes e contraindicacdes
de cada imunobiolégico. Interpreta e orienta a res-
peito dos resultados dos testes de triagem neonatal.
Realiza teste do reflexo vermelho, realiza avaliagao
do frénulo da lingua em bebés. Realiza oximetria
de pulso, elabora diagnésticos a partir da consulta.
Recomenda e interpreta exames laboratoriais. Soli-
cita e discute pedidos e prescricdes, documenta o
encontro clinico no prontuario do paciente. Realiza
a apresentacéo oral do encontro clinico, colabora
com 0s membros da equipe interprofissional. |den-
tifica vulnerabilidades. Reconhece e orienta a abor-
dagem inicial de afeccdes frequentes em pediatria.
Reconhece sinais e sintomas de alerta para doencas
graves (infecciosas, metabdlicas, oncoldgicas, imu-
nolégicas). Reconhece as necessidades urgentes ou
emergentes de cuidado da crianga e inicia a avalia-
¢cao e manejo. Registra adequadamente o atendi-
mento no prontuario e na Caderneta da Crianca.

e Atitudes: Acolhe mae/cuidador e familia, identifi-
ca barreiras fisicas, culturais, psicolégicas e sociais
para comunicacao. Estabelece relacéo de confianca
com a familia. Estabelece relacéo terapéutica com a
mae/cuidador e familiares, demonstra empatia em
relacdo a circunstancia especifica. Estabelece re-
lacdo colaborativa com a equipe. Segue preceitos
éticos e bioéticos.

6. Avaliacao: nivel de supervisao 3b no interna-
to de pediatria.

EPA 3 - PROMOVENDO O
CUIDADO AMBULATORIAL DO
PRE-ESCOLAR E DO ESCOLAR

1. Cenario de pratica: Unidade Bésica de Salde ou
Ambulatério Geral de Pediatria

2. Limitacoes: criancas com idade entre 2 e 9 anos,
sem fatores de risco
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3.

Especificacoes das atividades observaveis:

Exame Clinico — anamnese, exame fisico geral e
especifico pertinentes a faixa etaria:

e Estabelecimento de uma relacdo de acolhimento,
empatia e confianga com a mae/cuidador;

e |dentificagéo dos problemas de salde da crianga;

e Avaliagdo do crescimento para idade (antropome-
tria adequada) — curvas de crescimento pés-natal,
velocidade de crescimento, curvas de peso, compri-
mento;

¢ Avaliagdo do desenvolvimento, incluindo desem-
penho escolar e salde psicoafetiva (sono; apetite/
saciedade; controle de esfincteres; irritabilidade na
infancia (discipling; limites; autoestima; imagem
corporal). Verificacdo do tempo de tela;

e Avaliacdo da imunizagcao — adequacao em relacao ao
cumprimento do calendario estabelecido, avaliacao
de riscos e contraindicacdes;

¢ Avaliagao da alimentacéo;

e |dentificacdo de fatores de risco para afecgbes
frequentes na faixa etaria;

¢ |dentificag&o de sinais de gravidade e de manifesta-
¢oes clinicas de doengas graves;

e Verificagcdo dos sinais vitais: FC, FR, PA e tempera-
tura;

¢ Realizacdo de exame de genitais;

e Avaliagdo oftalmoldgica checando acuidade visual
e até indicando aplicacdo do Teste de Snellen na
propria UBS e fazendo Teste do Reflexo do olho
Vermelho de acordo com as etapas de desenvolvi-
mento preconizadas;

e Avaliacdo do crescimento, do desenvolvimento
puberal e classificagdo de Tanner; e

¢ Realizacdo de registros escritos (prontuéario e Cader-
neta da Crianga) adequados.

Exames complementares e raciocinio clinico:

e |ndicacao e interpretacao de exames complementa-
res; e

e Elaboracao de hipdteses diagndsticas.

Plano de cuidados

e |ndicacéo e prescricdo de medicamentos e orienta-
¢Oes para afeccdes frequentes em Pediatria;

e Desenvolvimento e compartihamento do plano de
cuidados com a familia;

¢ Orientacao sobre o crescimento e desenvolvimento;

¢ QOrientagdes sobre imunizacao;
¢ Orientag@o sobre higiene dentaria;
¢ Orientacao sobre higiene do sono;

¢ Orientagdo sobre promocéo do desenvolvimento
com afeto, contato com a natureza, atividades que
promovam a interacéo;

e QOrientagao sobre limite de tempo de tela;

¢ Orientag@o sobre prevencao de acidentes;

e |dentificacao e orientacao sobre violéncia domeéstica;
e |dentificacéo da rede social de apoio;

¢ Orientagbes antecipatorias sobre a identificacéo de
agravos e medidas iniciais;

¢ Orientagao quanto a prevencao das doencas croni-
cas;

¢ Orientacao para atencéo a salde em equipe multi-
profissional, se necessario;

e |ndicacao e interpretacéo de exames complementa-
res;

e |ndicacao e prescricdo de medicamentos e orienta-
¢Oes para afeccdes frequentes em Pediatria;

¢ Desenvolvimento e compartilhamento do plano de
cuidados com a familia; e

e Sugestao de planos de cuidados pertinentes aos
problemas de saude identificados.

. Dominios de Competéncias:

e Conhecimento médico;

¢ Habilidade de comunicacao interpessoal;
e Profissionalismo;

e Cuidado com o paciente;

¢ Aprendizagem baseada na prética e melhoria cons-
tante (Educagao Permanente); e

e Pratica baseada no contexto do sistema de saude.

. Pré-requisitos (conhecimentos,

habilidades e atitudes necessarias):

e Conhecimentos: parametros normais de medidas
antropométricas para o sexo e idade, valores nor-
mais de dados vitais para a idade, crescimento e
desenvolvimento. Alimentagdo. Imunizagao. Ativi-
dade fisica e tempo de tela. Acidentes e violéncia.
Saude psicoafetiva da crianca, agravos associados
as dificuldades escolares (cognitivas, fisicas, auditi-
vas, visuais e psicoafetivas). Doencgas graves (infec-
ciosas, oncoldgicas, metabdlicas e da imunidade).
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Estatuto da Crianca e do Adolescente. Cdédigo de
Etica Médica.

e Habilidades: realiza medidas antropométricas e
interpreta curvas de crescimento. Avalia dados vi-
tais. Avalia 0 desenvolvimento. Avalia a maturidade
sexual. Realiza triagem oftalmologica (Teste de
Snellen) e auditiva. Observa alteracbes compor-
tamentais, sinais e sintomas de envolvimento em
situacdes de violéncia e define medidas iniciais. Re-
conhece necessidades, incluindo urgéncias, defi-
nindo as orientagdes e sugerindo o manejo inicial.
Reconhece sinais e sintomas de alerta para doen-
¢as graves (infecciosas, metabdlicas, oncoldgicas,
imunolégicas). Registra adequadamente o atendi-
mento no prontuario e na Caderneta da Crianca.

e Atitudes: identifica barreiras fisicas, culturais, psi-
colégicas e sociais para comunicagdo. Estabele-
ce relacao de confianga com os pais / cuidadores.
Demonstra empatia em relagéo a circunstancia es-
pecffica. Fornece orientacdes claras sobre o plano
de cuidados. Segue preceitos éticos e bioéticos.

6. Avaliacao: nivel de supervisao 3b no interna-
to de pediatria.

EPA 4 - PROMOVENDO O
CUIDADO AMBULATORIAL
DO ADOLESCENTE

1. Cenario de pratica: Unidade Bésica de Sauide ou
Ambulatério Geral de Pediatria

2. Limitacoes: adolescentes com idade entre 10 e
19 anos, sem fatores de risco

3. Especificacoes das atividades observaveis:

Exame Clinico — anamnese, exame fisico geral e
especifico pertinentes a faixa etaria:

e Estabelecimento de uma relacdo de empatia, com-
preensao e confianca com o adolescente e familia;

e Realizar a consulta em diferentes momentos, sendo
um com a/o adolescente sozinho;

¢ Avaliagdo da alimentagao;
e Avaliacdo da imunizacao;

¢ Avaliagao do crescimento - dados antropomeétricos:
peso, estatura e indice de massa corporal;

e Avaliacdo do desenvolvimento e desempenho esco-
lar;

¢ Avaliacdo da saude psicoafetiva (sono; apetite; dis-
cipling; limites; autoestima; imagem corporal; saude
mental; uso de drogas; relacdes sociais; relacoes
afetivas e sexuais);

e Avaliagdo sobre tempo de tela e de atividade fisica;

e |dentificacao de fatores de risco e manifestacoes cli-
nicas para doencas graves e medidas iniciais;

e |dentificacéo de risco para acidentes e situacdes de
violéncia;

e |dentificagdo de fatores de risco de afeccoes fre-
quentes e medidas iniciais;

e Avaliagdo dos dados vitais: FC, FR, PA e temperatu-
ra;

e Realizar exame da genitalia com avaliagao do desen-
volvimento sexual e classificacdo segundo escala de
Tanner; e

¢ Avaliacao da acuidade visual - Teste de Snellen.

Exames complementares e raciocinio clinico:

e |ndicacéo e interpretagéo de exames complementa-
res; e

e Elaboracéo de hipdteses diagnosticas.

Plano de cuidados

¢ Indicacéo e prescrigdo de medicamentos e orienta-
¢Oes para afeccdes frequentes;

e Desenvolvimento e compartilhamento do plano de
cuidados com a familia, com o assentimento, consi-
derando o protagonismo do adolescente e 0 sigilo;

e Sugestao de planos de cuidados pertinentes aos
problemas de saude identificados;

¢ Orientacao sobre imunizacao;

¢ Orientagdo sobre prevencdo de acidentes e de
situagdes de violéncia;

¢ Orientacao sobre atividade fisica;
¢ Orientacao sobre limite do tempo de telg;

¢ Orientagao sobre prevengao das doengas cronicas e
identificagdo das mesmas com medidas iniciais;

¢ Orientag@o sobre saude sexual e orientacdes que
englobam diversidade de género;

¢ Orientagcbes sobre ciclo sexual, gravidez e infecgdes
sexualmente transmissiveis;

¢ Orientacao da prevencao sobre 0 uso de drogas; e

e |dentificagado da rede de atengao a saude especiali-
zada, que inclua clinicas de transi¢éo.
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4.

6.

Dominios de Competéncias:

e Conhecimento médico;

¢ Habilidade de comunicacao interpessoal;
e Profissionalismo;

e Cuidado com o paciente;

e Aprendizagem baseada na préatica e melhoria cons-
tante (Educacéo Permanente); e

e Pratica baseada no contexto do sistema de salde.

. Pré-requisitos (conhecimentos,

habilidades e atitudes necessarias):

e Conhecimentos: parémetros normais de medi-
das antropométricas para o sexo e idade. Valores
normais de dados vitais para a idade, crescimento
e desenvolvimento. Alimentacdo. Atividade fisica.
Tempo de tela. Imunizagéo. Acidentes e violéncia
na infancia. Prevencéo da gravidez e das infeccoes
sexualmente transmissiveis (IST), do uso de drogas
licitas e ilicitas. Doencas graves (infecciosas, onco-
l6gicas, metabdlicas e da imunidade). Questionario
Heeadsss. Estatuto da Crianga e do Adolescente.

* Habilidades: realiza medidas antropométricas.
Avalia dados vitais. Avalia o desenvolvimento.
Avalia maturidade sexual. Realiza avaliacdo oftalmo-
l6gica (Teste de Snellen) e auditiva. Observa altera-
¢coes comportamentais, sinais e sintomas de envol-
vimento em situagdes de violéncia e define medidas
iniciais. Reconhece sinais e sintomas de doencas
graves (infecciosas, metabdlicas, oncoldgicas, imu-
noldgicas). Reconhece necessidades, incluindo as
urgéncias e define orientacdes e manejo inicial.

¢ Atitudes: identifica barreiras fisicas, culturais, psi-
colégicas e sociais para comunicagao. Estabelece
uma relacao terapéutica com os pais / cuidadores.
Demonstra empatia em relagdo a circunstancia
especifica. Demonstra habilidade de trabalho em
equipe e relacionamento.

Avaliacao: nivel de supervisao 3b no interna-
to de pediatria.

EPA 5 - PROMOVENDO O
CUIDADO AMBULATORIAL
DA CRIANCA E DO
ADOLESCENTE ENFERMOS

1.

Cenario de pratica: Unidade Basica de Saude,
Ambulatério Geral ou Ambulatério Especializado de
Pediatria.

2. Limitacoes: criancas e adolescentes com idade en-

tre 0 e 19 anos, sem sinais de gravidade.

. Especificac6es das atividades observaveis:

Exame Clinico - anamnese, exame fisico geral e
especifico pertinentes a faixa etaria e condicao
clinica:

e Avaliacdo do crescimento e desenvolvimento;
¢ Avaliacdo da alimentacao;
e Avaliagao da imunizacao;

¢ Avaliagao da saude psicoafetiva da crianga e do ado-
lescente e impactos da doenga na vida da crianca e
da familia;

e |dentificagdo de fatores de risco para afeccdes fre-
quentes na faixa etaria;

¢ |dentificagao de sinais de gravidade e de manifesta-
coes clinicas de doencas graves;

¢ Avaliagdo dos acompanhamentos nos diferentes
servicos da rede de atencgao;

e Avaliagdo de dados vitais: FC, FR, PA, temperatura e
saturacao de oxigénio (SatO,); e

e Avaliacdo da dor.

Exames complementares e raciocinio clinico:

e Indicacao e interpretacao de exames complementa-
res; e

e Elaboracao de hipdteses diagndsticas.

Plano de cuidados:
e Indicacéo e prescricao da suplementacao profilatica,
quando necessaria;

e |ndicacéo e prescricdo de medicamentos para afec-
¢Oes frequentes em pediatria;

¢ Indicacéo da assinatura do Termo de Consentimento
Informado pelo responsavel da crianca e do Termo
de Assentimento Esclarecido para realizagéo de pro-
cedimento, quando for o caso;

¢ Realiza¢édo da transi¢cdo do cuidado;

e Orientagao, compartihamento e pactuacdo com
familia, crianca ou adolescente em relagao ao plano
de cuidados;

e Orientacao sobre alimentacdo e habitos de vida
saudavel;

¢ Orientagcao sobre o crescimento e desenvolvimento;

¢ Orientagbes sobre imunizagao;
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¢ Orientacao da higiene dentaria;
¢ QOrientacao da higiene do sono;

¢ Orientacao da prevencao de acidentes e de situa-
¢Oes de violéncia;

¢ Orientacao sobre limite de tempo de tela;

¢ Orientacdes antecipatérias sobre a identificacédo de
agravos frequentes em pediatria e medidas iniciais; e

¢ Orientacao sobre a doenga crbnica da crianga ou
adolescente, impactos e acompanhamentos.

. Dominios de competéncias:

e Conhecimento médico;

e Habilidade de comunicacao interpessoal;
¢ Profissionalismo;

e Cuidado com o paciente;

¢ Aprendizagem baseada na pratica e melhoria cons-
tante (Educagéo Permanente); e

e Pratica baseada no contexto do sistema de salde.

. Pré-requisitos (conhecimentos, habilidades
e atitudes necessarias):

e Conhecimentos: valores normais de dados vitais e
antropométricos para a idade. Principios da hidrata-
¢ao oral e parenteral, considerando as necessidades
das diferentes faixas etarias no atendimento pedia-
trico. Doengas prevalentes na infancia. Dificuldade
escolar. Sobrepeso/obesidade, magreza. Baixa es-
tatura. Atraso do desenvolvimento neuropsicomotor.
Dores recorrentes (cefaleia, abdominal e membros).
Disturbios gastrointestinais funcionais (constipacéao
intestinal, dispepsia e refluxo gastroesofagico [RGE]).
Dermatoses mais comuns na infancia e adolescén-
cia. Anemias e diagnostico diferencial. Sindrome
do respirador oral e rinite alérgica. Disturbios fun-
cionais do sistema urinario (enurese). Asma. Alte-
racoes cardiologicas. Afeccbes do aparelho genital
(sinéquia de pequenos labios, aderéncia prepucial,
hipospadia, epispéadia, testiculos retrateis e criptor-
quidia). Infeccao urinéria de repeticdo. Parasitose
intestinal. Doencas crénicas. Doencas graves (infec-
ciosas, oncolégicas, metabdlicas e da imunidade).
Doencas sexualmente transmissiveis na adoles-
céncia. Contracepcao na adolescéncia. Dependén-
cia quimica na adolescéncia. Redes de Atencao a
Saude. Estatuto da Crianca e do Adolescente.

e Habilidades: realiza medidas antropométricas e
avaliacdo do desenvolvimento. Avalia e interpreta
curvas de crescimento e dados vitais. Orienta a imu-
nizagao considerando as indicagdes e contraindica-

¢cOes de cada imunobiolégico. Reconhece e trata as
doencas prevalentes. Reconhece sinais e sintomas
de doencas graves (infecciosas, metabdlicas, on-
colégicas, imunoldgicas). Registra adequadamen-
te o atendimento no prontuario e na Caderneta da
Crianca. Reconhece as atribuicdes dos diferentes ni-
veis do sistema de saude e realiza referéncia e con-
trarreferéncia.

e Atitudes: |dentifica barreiras fisicas, culturais, psi-
colégicas e sociais para comunicacéo. Estabelece
uma relacao de confianga com a familia. Estabele-
ce uma relacao terapéutica com a mae e familiares.
Demonstra empatia em relacao a circunstancia
especifica. Demonstra habilidade de trabalho em
equipe e relacionamento.

6. Avaliacao: nivel de supervisao 3a no interna-
to de pediatria.

EPA 6 - PROMOVENDO O
CUIDADO DA CRIANCA

E DO ADOLESCENTE
HOSPITALIZADOS

1. Cenario de pratica: Unidades de Internagao

2. Limitacoes: Somente criangas e adolescentes com
idade entre 29 dias e 19 anos, sem sinais de gravidade
em unidade de internacao.

3. EspecificacOes das atividades observaveis:

Exame Clinico - anamnese, exame fisico geral e
especifico pertinentes a faixa etaria e condicao
clinica:

e |dentificacao de fatores de risco e manifestacdes cli-
nicas para doencas graves (sinais de gravidade);

e Avaliagao dos sinais vitais; e

e Visita diéria durante a internacéo, inclusao de esca-
las de gravidade.

Exames complementares e raciocinio clinico:

e |ndicacao e interpretacéo de exames complementa-
res; e

e Elaboracdo de hipdteses diagnosticas.

Plano de cuidados:
¢ Desenvolvimento e registro do tratamento;

¢ Indicacéo da assinatura do Termo de Consentimento
Informado pelo responsavel da crianca e do Termo
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de Assentimento Esclarecido para realizagéao de pro-
cedimento, quando for 0 caso;

e Realizacdo da transicao do cuidado;

¢ Realizacdo de prescricao béasica para pacientes in-
ternados (sinais vitais, hidratacao, alimentacéo, me-
dicamentos mais comuns, identificando a ordem dos
itens da prescricao);

e Atuacao junto a equipe multiprofissional;

e Acompanhamento do preenchimento de documen-
tos: fichas de notificagcdo, encaminhamentos, solici-
tacOes de exames mais complexos, declaracéo de
oObito; e

¢ Orientagcdes continuas durante a internagcéo, pactua-
¢bes com a familia.

. Dominios de Competéncias:

e Conhecimento médico;

¢ Habilidade de comunicacao interpessoal;
e Profissionalismo;

e Cuidado com o paciente;

¢ Aprendizagem baseada na préatica e melhoria cons-
tante (Educacéo Permanente); e

e Pratica baseada no contexto do sistema de salde.

. Pré-requisitos (conhecimentos, habilidades

e atitudes necessarias):

e Conhecimentos: valores normais de dados vitais e
antropométricos para a idade. Principios da hidrata-
cao oral e parenteral, considerando as faixas etarias
e condicdes clinicas. Doencas prevalentes, raras e
cronicas na infancia e adolescéncia. Escalas de gra-
vidade. Estatuto da Crian¢a e do Adolescente.

¢ Habilidades: realiza medidas antropométricas e in-
terpreta curvas de crescimento. Classifica de acor-
do com a gravidade. Avalia dados vitais, desenvol-
vimento e maturidade sexual. Utiliza documentos e
prontuarios de forma efetiva.

¢ Atitudes: identifica barreiras fisicas, culturais, psico-
l6gicas e sociais para comunicagao. Estabelece uma
relagao terapéutica com a mae e familiares. Explica
procedimentos médicos. Demonstra empatia e ofe-
rece suporte emocional em relagdo a circunstancia
especffica. Estabelece uma relacdo de confianga
com a familia. Demonstra habilidade de trabalho em
equipe e relacionamento.

6. Avaliacao: nivel de supervisao 3a ao final do

internato.

EPA 7 - PROMOVENDO O
CUIDADO DO RECEM-NASCIDO
NO ALOJAMENTO CONJUNTO

1.

3.

Cenario de Pratica: Alojamento Conjunto e Unida-
de de Cuidados Intermediarios.

. Limitacoes: Recém-nascido sem sinais de gravida-

de.

Especificacoes das atividades observaveis:

Exame Clinico - anamnese, exame fisico
completo do recém-nascido e condicéo clinica:

e Estabelecimento de uma relacdo de acolhimento,
empatia e confianga com a mae/cuidador;

¢ Reavaliacao e registro de informagdes sobre periodo
perinatal e neonatal;

e Avaliagdo do aleitamento ao seio materno;
e Avaliagdo da imunizagao;

¢ Realizacdo de registros escritos (prontuario e Cader-
neta da Crianca);

¢ Avaliagao dos disturbios funcionais gastrointestinais
do RN (cdlicas e regurgitacao);

e Reconhecimento dos sinais de depressao materna
pbs-parto e fatores de vulnerabilidade social;

¢ Avaliacao de dados vitais: FR, FC e temperatura;

e |dentificacdo de sinais de ictericia e avaliacdo do
coto umbilical;

e Realizacdo de exame neuroldgico,

e |dentificagdo de displasia do desenvolvimento do
quadril;

e |dentificagao de malformacdes congénitas;

e Classificacao do RN de acordo com curvas especifi-
cas;

e Realizacdo de oximetria de pulso, quando indicada;
e

e Reconhecimento dos sinais de doengas graves.

Exames complementares e raciocinio clinico:
e nterpretacéo dos testes de triagem neonatal;

e |ndicacao e interpretacéo de exames complementa-
res; e

e Elaboracdo de hipdteses diagnosticas.
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Plano de cuidados:
¢ Realizacdo de medidas iniciais para doengas graves;

e Realizacdo de procedimentos — puncao venosa,
sondagem nasogastrica, aspiracéo de vias aéreas
superiores, glicemia capilar;

e |dentificagéo da rede de atencao a salde para cuida-
dos ao RN na atencao primaria e especializada;

e Acompanhamento da indicacdo da assinatura do
Termo de Consentimento Informado pelo respon-
savel da crianca para realizacdo de procedimento,
quando for o caso;

¢ |dentificagdo da necessidade de acompanhamento
especializado;

e Fornecimento de orientacdes sobre aleitamento ao
seio materno e imunizac¢ao;

e Prevencao de acidentes e situacdes de violéncia; e

e |dentificacdo da rede social de apoio mae-RN.

. Dominios de Competéncias:

e Conhecimento médico;

e Habilidade de comunicacéo interpessoal;
e Profissionalismo, Cuidado com o paciente;

¢ Aprendizagem baseada na pratica e melhoria cons-
tante (Educagao Permanente); e

e Pratica baseada no contexto do sistema de saude.

. Pré-requisitos (conhecimentos, habilidades
e atitudes necessarias):

e Conhecimentos: estatuto da crianca e do adoles-
cente. Parametros normais de medidas antropomé-
tricas para 0 sexo e idade. Valores normais de dados
vitais para a idade. Manobras para rastreamento de
displasia do desenvolvimento do quadril. Reflexos
neurolégicos do periodo neonatal. Classificagao de
Kramer para ictericia no periodo neonatal. Testes de
triagem neonatal. Importancia e composicao do leite
materno. Imunizagao. Acidentes no periodo neonatal
e situacdes de violéncia. Fatores de risco para doen-
¢as prevalentes no periodo neonatal: Ictericia fisiold-
gica e patoldgica, disturbios metabdlicos, disturbios
respiratérios. Sinais e sintomas de sepse neonatal.

e Habilidades: realiza medidas antropométricas e
anotacdes adequadas no prontudrio. Avalia dados
vitais e reflexos neuroldgicos do periodo neonatal.
Realiza manobras para rastreamento de displasia do
desenvolvimento do quadril. Avalia e classifica a icte-
ricia neonatal. Avalia pega do bebé ao seio materno.
Realiza procedimentos — pungéo venosa e arterial,

6.

puncao vesical, sondagem nasogastrica, aspiragao
de vias aéreas superiores, glicemia capilar. Identifica
sinais e sintomas de gravidade.

e Atitudes: identifica barreiras fisicas, culturais, psi-
colégicas e sociais para comunicacao. Estabelecer
relagao terapéutica com a mae, familiares e cuidado-
res. Demonstra empatia em relacdo a circunstancia
especifica. Demonstrar aptidao para o trabalho em
equipe e relacionamento com colegas.

Avaliacgao: nivel de supervisao 3a no interna-
to de pediatria.

EPA 8 - PROMOVENDO O
CUIDADO AO NASCIMENTO
DE RISCO HABITUAL EM
SALA DE PARTO

1.

2.

Cenario de pratica: Sala de parto.

Limitacdes: Recém-nascido na sala de parto, sem
fatores de risco.

Especificacoes das atividades observaveis:

Exame Clinico — anamnese perinatal, exame
fisico completo do recém-nascido e condicao
clinica:

e \erificacao da histéria perinatal e evolucao do traba-
lho de parto para identificacao de fatores de riscos
maternos;

¢ Realizacdo dos dados vitais;

¢ Avaliacdo da vitalidade do RN ao nascer e realizagéo
do escore de Apgar;

e Durante a primeira hora, realizacao do monitoramen-
to do RN para identificagao de sinais de gravidade;

¢ Avaliagao da idade gestacional com a melhor infor-
magao disponivel; e

¢ Realizacdo das medidas antropométricas, quando
RN estavel e normotérmico.

Exames complementares e raciocinio clinico:

e Interpretacdo dos testes de triagem no periodo
materno;

e |ndicacao e interpretacéo de exames complementa-
res; e

e Elaboracéo de hipdteses diagnosticas.
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Plano de cuidados:

e Aplicagcdo das medidas de humanizagéo: contato
pele a pele durante uma hora, clampeamento opor-
tuno e amamentagao em sala de parto. Verificagdo
da temperatura — primeira hora de ouro;

e Aplicagdo das manobras de reanimacao neonatal
(minuto de ouro), caso necessario;

e |ndicacéo e interpretacdo de exames complementa-
res;

e Desenvolvimento e registro de planos de tratamento
e cuidados, incluindo aleitamento materno e aloja-
mento conjunto;

¢ Abordagem inicial do RN com disturbios metabdlicos
e/ou disturbios respiratoérios;

e Abordagem inicial do RN com sepse neonatal;
e Realizacdo da transicéo do cuidado;

e Acompanhamento da indicagdo da assinatura do
Termo de Consentimento Informado pelo respon-
savel da crianca para realizagao de procedimento,
quando for o caso; e

e Fornecimento de orientagbes claras sobre o plano
de cuidados.

sifica de acordo com o Capurro. Boas praticas de
atencdo humanizada ao RN.

e Atitudes: identifica barreiras fisicas, culturais, psi-
cologicas e sociais para comunicagao. Estabelece
relagdo terapéutica com puérpera/mae e familia.
Demonstra empatia em relacdo a circunstancia
especifica. Demonstra habilidade de trabalho em
equipe e relacionamento.

6. Avaliacao: nivel de supervisao 2a no interna-
to de pediatria

EPA 9 - PROMOVENDO O
CUIDADO DA CRIANCA E DO
ADOLESCENTE EM SITUACAO
DE URGENCIA

1. Cenario de pratica: Unidade de Pronto Atendimen-
to pré-hospitalar fixa ou hospitalar.

2. Limitacoes: criancas e adolescentes com idade en-
tre zero e 19 anos agudamente enfermos e sem risco
de vida iminente.

4. Dominios de Competéncias:
e Conhecimento médico; 3. Especificacoes das atividades observaveis:
¢ Habilidade de comunicacao interpessoal; Exame Clinico - anamnese, exame fisico geral e
o Profissionalismo: es’pfecmco pertinentes a faixa etaria e condicao
clinica:
e Cuidado com o paciente; L . )
. - . ¢ Realizacdo da anamnese de forma rapida, enfatizan-
* Aprendizagem baseada na pratica e melhoria cons- do as informagdes necessérias a situagéo clinica de
tante (Educacao Permanente); e urgéncia;
e Pratica baseada no contexto do sistema de saude. e Avaliagao de sinais vitais: FC, FR, PA, pulsos (P),
temperatura e SatOy;
S. Pré-.requisitos (copf.\ecimentos, habilidades e |dentificacéo de fatores de risco e de sinais de gravi-
e atitudes necessarias): dade: e
e Conhecimentos: parametros normais de medidas « Realizagdo do raciocinio clinico.
antropométricas, segundo idade gestacional (pe-
queno para idade gestacional [PIG], adequado para Exames complementares e raciocinio clinico:
idade gestacional [AIG], grande para a idade gesta-
cional [GIG]) e dados vitais do RN. Fatores de risco * Indicagao e interpretac@o de exames complementa-
para as doencas prevalentes no periodo neonatal: res; e
ictericia patologica, distdrbios metabdlicos, distur- « Elaboracéo de hipéteses diagndsticas.
bios respiratérios e sepse neonatal. Minuto de ouro.
Estatuto da Crianca e do Adolescente. Plano de cuidados:
® Habilidades: avalia dados vitais e realiza classi- e Indicacio do tratamento:
ficacdo da vitalidade (Apgar). Identifica sinais de ¢ '
gravidade do RN e realiza manobras de reanimacao ¢ Realizacdo de registros escritos adequados no pron-
neonatal. Realiza medidas antropométricas e clas- tuério;
16
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e Elaboragao de relatdrio de transferéncia, quando ne-
Cessario;

e Registro da evolucao, prescricédo e orientacdes no
prontuario;

¢ Orientacao e compartihamento com cuidadores da
crianga em relagéo ao plano de cuidados imediato;

e Acompanhamento da solicitacdo da assinatura do
Termo de Consentimento Informado pelo respon-
savel da crianca para realizacdo de procedimento,
quando necessario e em momento oportuno; e

e Realizacdo da transic&o do cuidado.

. Dominios de competéncias:

e Conhecimento médico;

e Habilidade de comunicacéo interpessoal;
e Profissionalismo;

e Cuidado com o paciente;

e Aprendizagem baseada na préatica e melhoria cons-
tante (Educacao Permanente); e

e Pratica baseada no contexto do sistema de salde.

. Pré-requisitos (conhecimentos, habilidades
e atitudes necessarias):

e Conhecimentos: valores normais de dados vitais
para a idade. Principios da hidratac&o oral e parente-
ral, considerando as necessidades das diferentes fai-
xas etarias e condi¢des clinicas. Critérios de classi-
ficagdo de gravidade. Sinais e sintomas de doencas
agudas na infancia e adolescéncia: febre sem sinal
de localizag&o, infec¢des de vias aéreas superiores e
inferiores (bronquiolite e pneumonia), crise aguda de
asma, diarreia aguda, desidratacao, disturbios hidro-
eletrolitico, metabdlico e acido bésico, crises convul-
sivas, doencas exantematicas, infeccdes urinarias,
sindrome nefrética e nefritica, linfoadenomegalias,
hepatomegalia ou esplenomegalia, hepatites, abdo-
me agudo, traumas (n&o intencionais), afogamentos,
intoxicagcdes, queimaduras ou acidentes por animais
peconhentos, cetoacidose diabética, neutropenia fe-
bril, eventos agudos da doenca oncoldgica, eventos
agudos da doenca falciforme, doencas infecto-pa-
rasitarias prevalentes. Doengas graves (infecciosas,
oncoldgicas, metabdlicas e da imunidade). Situa-
¢Oes de violéncia. Estatuto da Crianca e do Adoles-
cente

e Habilidades: aferir medidas antropométricas. Ava-
liar dados vitais. Realizar procedimentos — pungao
venosa e arterial, puncao lombar, sondagem vesical,
sondagem nasogastrica, aspiracdo de vias aéreas
superiores e curativo e sutura de ferimentos. Reali-

zagao e interpretacdo de eletrocardiograma. Realizar
medidas iniciais de atendimento as urgéncias trau-
maticas e ndo traumaticas.

e Atitudes: Identifica barreiras fisicas, culturais, psi-
coldgicas e sociais para comunicacdo. Estabelece
uma relacao terapéutica com os pais / cuidadores.
Demonstra empatia em relagéo a circunstancia es-
pecifica e de habilidade de trabalho em equipe e re-
lacionamento.

6. Avaliacao: nivel de supervisdo 3a no interna-
to de pediatria.

EPA 10 - PROMOVENDO

O CUIDADO DA CRIANCA E
DO ADOLESCENTE EM
SITUACAO DE EMERGENCIA

1. Cenario de pratica: Sala de Emergéncia ou Sala
Vermelha de Unidade de Pronto Atendimento pré-hos-
pitalar fixa ou hospitalar.

2. Limitacodes: criancas e adolescentes com idade en-
tre zero e 19 anos, com risco de vida iminente.

3. Especificacoes das atividades observaveis:

Avaliacao Clinica - anamnese, exame fisico geral
e especifico pertinentes a faixa etaria:

e Realizacdo da anamnese de forma rapida, enfatizan-
do as informacgbes necessarias a situacéo clinica de
emergéncia;

e Avaliacao de sinais vitais: FC, FR, PA, P, temperatura,
SatOQ;

e |dentificagao de fatores de risco e de sinais de gravi-
dade;

e Avaliacdo rapida e imediata, utilizando o “Tridngulo
de Avaliacdo Pediatrica”; e

e Realizacdo da avaliagao inicial, considerando o
ABCDE ou XABCDE do trauma.
Exames complementares e raciocinio clinico:

e |ndicacéo e interpretacdo de exames complementa-
res;

e Classificagéo do estado fisioldgico do paciente; e

e Flaboragado de hipodteses diagnosticas.
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Plano de cuidados:

e Checagem de equipamentos e materiais necessarios
ao atendimento;

e |ndicacéo do tratamento;

¢ Realizacdo de manobras de reanimagao cardiopul-
monar (RCP), quando necessario, de forma articula-
da com a equipe multiprofissional;

e Elaboracgao de relatério de transferéncia, quando ne-
Cessario;

e Registro da evolucdo, prescrigdo e orientagdes no
prontuario;

¢ Orientacao e compartihamento do plano de cuida-
dos com os responsaveis pela crianca;

e Acompanhamento da solicitacdo da assinatura do
Termo de Consentimento Informado pelo respon-
savel da crianca para realizagdo de procedimento,
guando necessario e em momento oportuno;

e Acompanhamento da comunicacdo de noticias difi-
ceis, quando necessario;

e Solicitacdo da assinatura do Termo de Consenti-
mento Informado pelo responsavel da crianca para
realizacdo de procedimento, quando necessario e
em momento oportuno; e

¢ Realizagdo da transicao do cuidado.

. Dominios de competéncias:

e Conhecimento médico;

¢ Pratica baseada no contexto do sistema de saude;
e Cuidado com o paciente;

e Habilidade de comunicagéo interpessoal; e

® Profissionalismo.

. Pré-requisitos (conhecimentos,

habilidades e atitudes necessarias):

e Conhecimentos: Estatuto da crianca e do ado-
lescente. Valores normais de dados vitais para a
idade. Principios da hidratacao parenteral, conside-
rando as necessidades das diferentes faixas etarias
e condicdes clinicas. Sinais e sintomas de cho-
que, insuficiéncia respiratéria e disturbios do ritmo
cardiaco. Escala de Coma de Glasgow € o estatuto
da crianca e do adolescente.

¢ Habilidades: realizar a anamnese e 0 exame fisico
e avaliar os dados vitais. Realizar manobras de RCP
— compressoes toracicas, ventilagdo com pressao
positiva, intubacéo orotraqueal, uso de desfibrilador
externo automatico (DEA). Realizar procedimentos

— puncéo venosa e arterial, puncdo lombar, son-
dagem vesical, sondagem nasogastrica, aspiracao
de vias aéreas superiores. Realizar e interpretar ele-
trocardiograma.

e Atitudes: identifica barreiras fisicas, culturais, psi-

coldgicas e sociais para comunicacao. Estabelece
relacdo terapéutica com pais/cuidadores. Demons-
tra empatia em relacéo a circunstancia especifica
e de habilidade de trabalho em equipe e relaciona-
mento.

6. Avaliacao: nivel de supervisado 2a no interna-

to de pediatria.
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Werther Bronow de Carvalho (SP)
TERAPEUTICA PEDIATRICA - PROPED
Claudio Leone (SP)

Sérgio Augusto Cabral (RJ)

EMERGENCIA PEDIATRICA - PROEMPED
Hany Simon Janior (SP)

Gilberto Pascolat (PR).

DOCUMENTOS CIENTIFICOS

Emanuel Savio Cavalcanti Sarinho (PE)
Dirceu Solé (SP)

Luciana Rodrigues Silva (BA)

PUBLICACOES

TRATADO DE PEDIATRIA

Fabio Ancona Lopes (SP)

Luciana Rodrigues Silva (BA)
Dirceu Solé (SP)

Clovis Artur Almeida da Silva (SP)
Clovis Francisco Constantino (SP)
Edson Ferreira Liberal (RJ)
Anamaria Cavalcante e Silva (CE)
OUTROS LIVROS

Fabio Ancona Lopes (SP)

Dirceu Solé (SP)

Clovis Francisco Constantino (SP)

DIRETORIA DE CURSOS, EVENTOS E PROMOGOES
DIRETORA:

Lilian dos Santos Rodrigues Sadeck (SP)
MEMBROS:

Ricardo Queiroz Gurgel (SE)

Paulo César Guimaraes (RJ)

Cléa Rodrigues Leone (SP)

Paulo Tadeu de Mattos Prereira Poggiali (MG)

COORDENAGAO DO PROGRAMA DE REANIMACAQ NEONATAL
Maria Fernanda Branco de Almeida (SP)

Ruth Guinsburg (SP) . .
CCOORDENACAO PALS - REANIMACAO PEDIATRICA
Alexandre Rodrigues Ferreira (MG)

Katia Laureano dos Santos (PB)

COORDENACAO BLS - SUPORTE BASICO DE VIDA
Valéria Maria Bezerra Silva (PE)

COORDENACAO DO CURSO DE APRIMORAMENTO
EM NUTROLOGIA PEDIATRICA (CANP)

Virginia Resende Silva Weffort (MG)

PEDIATRIA PARA FAMILIAS
COORDENAGAO GERAL:

Edson Ferreira Liberal (RJ)
COORDENAGAO OPERACIONAL:
Nilza Maria Medeiros Perin (SC)
Renata Dejtiar Waksman (SP)
MEMBROS:

Adelma Alves de Figueiredo (RR)
Marcia de Freitas (SP)

Nelson Grisard (SC)

Normeide Pedreira dos Santos Franca (BA)

PORTAL SBP

Clovis Francisco Constantino (SP)
Edson Ferreira Liberal (RJ)

Anamaria Cavalcante e Silva (CE)
Maria Tereza Fonseca da Costa (RJ)
Ana Cristina Ribeiro Z6llner (SP)
Rodrigo Aboudib Ferreira Pinto (ES)
Claudio Hoineff (RJ)

Sidnei Ferreira (RJ)

Maria Angelica Barcellos Svaiter (RJ)
Donizetti Dimer Giambernardino (PR)
PROGRAMA DE ATUALIZACAO CONTINUADA A DISTANCIA

Luciana Rodrigues Silva (BA)
Edson Ferreira Liberal (RJ)

Natasha Slhessarenko Fraife Barreto (MT)
Ana Alice Ibiapina Amaral Parente (R])
Cassio da Cunha Ibiapina (MG)

Luiz Anderson Lopes (SP)

Silvia Regina Marques (SP)

DIRETORIA DE PUBLICACOES

Fabio Ancona Lopez (SP)

EDITORES DA REVISTA SBP CIENCIA
Joel Alves Lamounier (MG)

Marco Aurelio Palazzi Safadi (SP)
Mariana Tschoepke Aires (RJ)

EDITORES DO JORNAL DE PEDIATRIA (JPED)
COORDENACAO:

Renato Soibelmann Procianoy (RS)
MEMBROS:

Crésio de Arago Dantas Alves (BA)
Paulo Augusto Moreira Camargos (MG)
Jodo Guilherme Bezerra Alves %PE)
Marco Aurelio Palazzi Safadi (SP)
Magda Lahorgue Nunes (RS)

Giselia Alves Pontes da Silva (PE)
Dirceu Solé (SP)

Antonio Jose Ledo Alves da Cunha (RJ)

EDITORES REVISTA RESIDENCIA PEDIATRICA
EDITORES CIENTIFICOS:

Clémax Couto Sant'Anna (R))

Marilene Augusta Rocha Crispino Santos (RJ)
EDITORA ADJUNTA:

Marcia Garcia Alves Galvéo (RJ)

CONSELHO EDITORIAL EXECUTIVO:

Sidnei Ferreira (RJ)

Isabel Rey Madeira (RJ)

Mariana Tschoepke Aires (RJ)

Maria De Fatima Bazhuni Pombo Sant’Anna (RJ)
Silvio da Rocha Carvalho (RJ)

Rafaela Baroni Aurilio (R))

Leonardo Rodrigues Campos (RJ)

Alvaro Jorge Madeiro Leite (CE)

Eduardo Jorge da Fonseca Lima (PE)

Marcia C. Bellotti de Oliveira (RJ)
CONSULTORIA EDITORIAL

Ana Cristina Ribeiro Z6llner (SP)

Fabio Ancona Lopez (SP)

Dirceu Solé (SP)

Angélica Maria Bicudo (SP)

EDITORES ASSOCIADOS:

Danilo Blank (RS)

Paulo Roberto Antonacci Carvalho (RJ)
Renata Dejtiar Waksman (SP)

DIRETORIA DE ENSINO E PESQUISA
Angelica Maria Bicudo (SP)
COORDENAGAO DE PESQUISA
Claudio Leone (SP)
COORDENACAO DE GRADUACAO
COORDENACAO:

Rosana Fiorini Puccini (SP)
MEMBROS:

Rosana Alves (ES)

Alessandra Carla de Almeida Ribeiro (MG)
Angélica Maria Bicudo (SP)

Suzy Santana Cavalcante (BA)

Ana Lucia Ferreira (RJ)

Silvia Wanick Sarinho (PE)

Ana Cristina Ribeiro Z6llner (SP)

COORDENACAO DE RESIDENCIA E ESTAGIOS EM PEDIATRIA
COORDENACAO:

Ana Cristina Ribeiro Z6llner (SP)

MEMBROS:

Eduardo Jorge da Fonseca Lima (PE)

Paulo de Jesus Hartmann Nader (RS)

Victor Horécio da Costa Junior (PR)

Silvio da Rocha Carvalho (RJ)

Ténia Denise Resener (RS)

Delia Maria de Moura Lima Herrmann (AL)
Helita Regina F. Cardoso de Azevedo (BA)
Jefferson Pedro Piva (RS)

Sérgio Luis Amantéa (RS)

Susana Maciel Wuillaume (RJ)

Aurimery Gomes Chermont (PA)

Silvia Regina Marques (SP)

Claudio Barssanti (SP)

Marynea Silva do Vale (MA)

Liana de Paula Medeiros de A. Cavalcante (PE)

COORDENAGAO DAS LIGAS DOS ESTUDANTES
COORDENADOR:

Lelia Cardamone Gouveia (SP)

MEMBROS:

Cassio da Cunha Ibiapina (MG)

Luiz Anderson Lopes (SP)

Anna Tereza Miranda Soares de Moura (RJ)
Adelma Alves de Figueiredo (RR)

André Luis Santos Carmo (PR)

Marynea Silva do Vale (MA)

Fernanda Wagner Fredo dos Santos (PR)

MUSEU DA PEDIATRIA (MEMORIAL DA PEDIATRIA BRASILEIRA)
COORDENACAO:

Edson Ferreira Liberal (RJ)

MEMBROS:

Mario Santoro Junior (SP)

José Hugo de Lins Pessoa (SP)

Sidnei Ferreira (RJ)

Jeferson Pedro Piva (RS)

DIRETORIA DE PATRIMONIO
COORDENACAO:

Claudio Barsanti (SP)

Edson Ferreira Liberal (RJ)

Maria Tereza Fonseca da Costa (RJ)
Paulo Tadeu Falanghe (SP)

www.sbp.com.br

REDE DE PEDIATRIA

AC - SOCIEDADE ACREANA DE PEDIATRA

Ana Isabel Coelho Montero

AL - SOCIEDADE ALAGOANA DE PEDIATRIA

Marcos Reis Gongalves

AM - SOCIEDADE AMAZONENSE DE PEDIATRIA

Adriana Tavora de Albuquerque Taveira

AP - SOCIEDADE AMAPAENSE DE PEDIATRIA

Camila dos Santos Salomao

BA - SOCIEDADE BAIANA DE PEDIATRIA

Ana Luiza Velloso da Paz Matos

CE - SOCIEDADE CEARENSE DE PEDIATRIA

Jodo Candido de Souza Borges

DF - SOCIEDADE DE PEDIATRIA DO DISTRITO FEDERAL
Luciana de Freitas Velloso Monte

ES - SOCIEDADE ESPIRITOSSANTENSE DE PEDIATRIA
Carolina Strauss Estevez Gadelha

GO - SOCIEDADE GOIANA DE PEDIATRIA

Valéria Granieri de Oliveira Aradjo 3
MA - SOCIEDADE DE PUERICULTURA E PEDIATRIA DO MARANHAO
Marynéa Silva do Vale

MG - SOCIEDADE MINEIRA DE PEDIATRIA

Raquel Gomes de Carvalho Pinto

MS - SOCIEDADE DE PEDIATRIA DO MATO GROSSO DO SUL
Ivan Akucevikius

MT - SOCIEDADE MATOGROSSENSE DE PEDIATRIA
Paula Helena de Almeida Gattass Bumlai

PA - SOCIEDADE PARAENSE DE PEDIATRIA

Vilma Francisca Hutim Gondim de Souza

PB - SOCIEDADE PARAIBANA DE PEDIATRIA

Maria do Socorro Ferreira Martins

PE - SOCIEDADE DE PEDIATRIA DE PERNAMBUCO
Alexsandra Ferreira da Costa Coelho

PI - SOCIEDADE DE PEDIATRIA DO PIAUI

Ramon Nunes Santos

PR - SOCIEDADE PARANAENSE DE PEDIATRIA

Victor Horacio de Souza Costa Junior

RJ - SOCIEDADE DE PEDIATRIA DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO
Anna Tereza Miranda Soares de Moura

RN - SOCIEDADE DE PEDIATRIA DO RIO GRANDE DO NORTE
Manoel Reginaldo Rocha de Holanda

RO - SOCIEDADE DE PEDIATRIA DE RONDONIA

(Cristiane Figueiredo Reis Maiorquin

RR - SOCIEDADE RORAIMENSE DE PEDIATRIA

Erica Patricia Cavalcante Barbalho

RS - SOCIEDADE DE PEDIATRIA DO RIO GRANDE DO SUL
Jose Paulo Vasconcellos Ferreira

SC - SOCIEDADE CATARINENSE DE PEDIATRIA

Nilza Maria Medeiros Perin

SE - SOCIEDADE SERGIPANA DE PEDIATRIA

Ana Jovina Barreto Bispo .

SP - SOCIEDADE DE PEDIATRIA DE SAO PAULO

Renata Dejtiar Waksman

TO - SOCIEDADE TOCANTINENSE DE PEDIATRIA

José Maria Sinimbu de Lima Filho

DEPARTAMENTOS CIENTIFICOS

+ Aleitamento Materno

+ Alergia

+ Bioética

+ Cardiologia

- Dermatologia

+ Emergéncia

+ Endocrinologia

+ Gastroenterologia

- Genética Clinica

- Hematologia e Hemoterapia

+ Hepatologia

+ Imunizagoes

+ Imunologia Clinica

+ Infectologia

+ Medicina da Dor e Cuidados Paliativos

+ Medicina do Adolescente

- Medicina Intensiva Pediatrica

+ Nefrologia

- Neonatologia

+ Neurologia

+ Nutrologia

- Oncologia

+ Otorrinolaringologia

+ Pediatria Ambulatorial

+ Ped. Desenvolvimento e Comportamento

+ Pneumologia

+ Prevengdo e Enfrentamento das Causas Externas
na Infancia e Adolescéncia

- Reumatologia

+ Satide Esco%ar

- Sono

+ Suporte Nutricional

+ Toxicologia e Satide Ambiental

GRUPOS DE TRABALHO

+ Atividade fisica

- Cirurgia pedidtrica

+ Crianga, adolescente e natureza

- Doenca inflamatdria intestinal

- Doengas raras

- Drogas e violéncia na adolescéncia

+ Educacdo é Saide

+ Imunobioldgicos em pediatria

+ Insuficiéncia intestinal

+ Jovens pediatras

+ Metodologia cientifica

- Oftalmologia pediétrica

+ Ortopedia pediatrica

+ Pediatria e humanidades

+ Pediatria Internacional dos Paises de Lingua Portuguesa
- Politicas pablicas para neonatologia
+ Povos origindrios do Brasil

+ Radiologia e Diagndstico por Imagem
- Saiide digital

+ Salide mental

- Satde oral

+ Transtorno do espectro alcodlico fetal



