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PROGRAMA GERAL DO COMPONENTE CURRICULAR - PGCC

5° PERIODO

Nome do Saude Mental Classificagao: obrigatéria
componente:

Cédigo: 05011411 Avaliado por: ( X ) Nota ( ) Conceito
Departamento de origem: DEN Grupo: ( X ) Disciplina ( ) Estagio

( ) Internato () UCE ( ) TCC

Pré-requisitos: -

Aplicacgao: ( ) Tedrica ( ) Pratica ( X)

Tedrico-pratico

Carga horaria/Crédito: Tedrica 45h / 03; Pratica: 30h / 02; Total 75h / 05

Dias de aula: quarta-feira (manha) — 4h/dia

Docentes: Alcivan Nunes Vieira / Deivson Wendell da Costa Lima / Kelianny Pinheiro

Bezerra / Magda Fabiana do Amaral Pereira Lima / Sdmara Fontes Fernandes /
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Lucineire Lopes de Oliveira/ Larissa Gabrielly da Silva/ Juce Ally Melo/ Deivson Wendell

da Costa Lima (coordenador):.

EMENTA: Estuda e analisa as politicas publicas de saude mental e a rede de atengao
psicossocial, considerando o processo historico, social e politico do cuidado em saude
mental e em enfermagem. Aborda a pessoa em sofrimento psiquico/transtorno mental e
a relacao com sua histdria de vida. Discute e desenvolve o cuidado em saude mental e
enfermagem junto a pessoa em sofrimento psiquico/transtorno mental, a familia e a

comunidade, voltado a promogéo, prevengao, tratamento e reinser¢ao social.

OBJETIVO:

e Analisar as politicas de saude mental do Brasil e o movimento da Reforma
Psiquiatrica;

e Compreender a constituicdo da Rede de Atencéo Psicossocial (RAPS);

e Discutir perspectivas e abordagens da pessoa em sofrimento
psiquico/transtorno mental, sua familia e a comunidade onde esta inserida;

e Desenvolver o cuidado em saude mental e enfermagem junto a pessoa em

sofrimento psiquico/transtorno mental, a familia e a comunidade.
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COMPETENCIAS E HABILIDADES

- Com base na ementa e nos objetivos previstos para esta disciplina, compreende-se que

ela deve fomentar a construgao das seguintes competéncias e habilidades:

- Empreender uma analise critica das politicas publicas de saude mental do Brasil:
consiste na capacidade de compreender e analisar criticamente a concepg¢do e o
desenvolvimento das politicas de saude mental a partir do contexto histérico da Reforma
Psiquiatrica, seus principios, avancos e desafios contemporaneos.

- Interpretar as legislacdes, portarias e diretrizes que regem a RAPS e formular

estratégias para a sua implementacéo e aprimoramento.

- Compreensao da estrutura, funcionamento da Rede de Atengao Psicossocial (RAPS).

- Compreender a forma de organizagao da rede, dos servicos em suas especificidades e
os fluxos entre os servicos que integram a RAPS reconhecendo a atuacdo da
enfermagem nos diferentes pontos da rede.

- Articular o cuidado sob a perspectiva da luta desinstitucionalizacdo entre os servigos

que compdem a RAPS.

- Realizar encaminhamentos, quando necessarios, de modo adequado a condicdo do

paciente e de forma integrada com a equipe multiprofissional.

- Promover o cuidado centrado na pessoa, na sua histéria de vida e no territério ond eela
estabelece suas relacoes.

- Reconhecer a pessoa em sofrimento psiquico como sujeito singular inserido em um
territério, considerando a sua historia de vida, contexto social, cultural e familiar.

- Realizar a escuta qualificada e o acolhimento dos usuarios da rede fomentando a

construgao de vinculos terapéuticos.

- Planejar e executar o cuidado em saude mental conforme os principios e diretrizes da
RAPS.
- Participar junto a equipe multiprofissional da elaboragédo e implementagdo do Projeto

Terapéutico Singular.

- Desenvolver agdes voltadas para a promocéo, prevencao, tratamento e reabilitagdo

psicossocial.




- Desenvolver intervencdes de enfermagem adequadas ao contexto do paciente e

acompanhar a evolucao do sua reabilitacio.

- Trabalhar em equipe e atuar na perspectiva da interdisciplinaridade no cuidado em

saude mental.

- Atuar de forma colaborativa com os demais profissionais que atuam na RAPS,
reconhecendo os diferentes saberes e praticas aplicados ao cuidado em saude mental.

- Apresentar uma postura ética, humanizada e comprometida com os direitos humanos no
ambito da atencgao psicossocial.

- Respeitar a dignidade da pessoa em sofrimento psiquico, combatendo os estigmas e
praticas assistenciais excludentes.

- Promover o cuidado em liberdade, a inclusdo social e posicionar-se contra praticas

estigmatizadoras ou violadoras de direitos humanos no ambito da RAPS.




PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

A disciplina serd desenvolvida utilizando uma abordagem ativa e
problematizadora de ensino-aprendizagem, que integra teoria e pratica. A metodologia
adotada visa proporcionar aos estudantes uma compreensao articuladora da atengao

psicossocial e cuidado de enfermagem em saude mental.
Poderao ser utilizadas as seguintes estratégias:

- Aulas expositivas e dialogadas;

- Discussédo de casos clinicos;

- Dindmicas de grupo;

- Simulacgdes de aprendizagem;

- Praticas em servigos de saude;

- Vivéncias em saude mental

AVALIAGOES

A avaliagao sera continua e formativa, composta por trés avaliagbes principais:
uma tedrica e duas tedrico-praticas. A participacdo em discussdes e o desempenho nas
atividades praticas também serdo considerados. Além disso, sera avaliado o
desempenho nos campos de pratica, levando em conta a capacidade de aplicar o
conhecimento adquirido e de trabalhar em equipe. Neste sentido, as avaliacbes

acontecerao da seguinte forma:

-> 12 nota: Avaliacao escrita individual;

-> 2% nota: Apresentacao e discussao do caso clinico e plano de acéo.

-> 3% nota: Apresentagédo e discussdo sobre consulta de enfermagem em
saude mental em formato de simulagdo de aprendizagem + desempenho

das praticas nos servigos




CONTEUDOS TRANSVERSAIS

- Seguranga do Paciente: aplicada aos casos em que forem necessarias medidas de
contencao dos pacientes ou na administracdo de farmacos.

- Etica e Bioética: questdes éticas relacionadas a atencdo psicossocial.

- Trabalho interprofissional.

- Praticas Baseadas em Evidéncias.

- Direitos Humanos.

- Atencao a saude mental de grupos vulneraveis.

CONTEUDO PROGRAMATICO

UNIDADE |I: Politicas publicas de saude mental e a Rede de Atengao

Psicossocial.

e Aspectos histéricos da psiquiatria e das praticas voltadas a loucura;

e Enfermagem psiquiatrica e sua relagao com a psiquiatria;

e Reforma Psiquiatrica brasileira, atencao psicossocial e
desinstitucionalizacao;

e Estrutura e l6gica de funcionamento da Rede de Atengao Psicossocial.

UNIDADE lI: Principios e estratégias da ateng¢ao psicossocial

e Acolhimento, escuta, corresponsabilizacéo e vinculo;

e Grupos em Saude Mental (espago da palavra, tenda do conto, terapia
comunitaria);

e Reabilitacdo psicossocial.

e Matriciamento: interconsulta, genograma, ecomapa, consulta conjunta,
visita domiciliar conjunta, Projeto Terapéutico Singular.

UNIDADE llI: Produgao do cuidado em saude mental e enfermagem

e Consulta de enfermagem em saude mental e relacionamento terapéutico.

e Saude mental na APS: SMAPS - Avaliagdo, manejo e seguimento no
territorio;

e Escalonamento em saude mental;

e Saude mental de grupos vulneraveis: vulnerabilidade e interseccionalidade,
reducdo de danos, saude mental e doengas sexualmente transmissiveis,
uso de alcool e outras drogas.

e Rastreamento (Instrumentos de rastreio: ASSIST, AUDIT), intervengao
breve e entrevista motivacional




TRANSDISCIPLINARIDADE

Considerando o Projeto Pedagdgico do Curso de Enfermagem Bacharelado da
FAEN/UERN:

No campo da saude, e em particular na formagao do enfermeiro, a
transdisciplinaridade se concretiza em movimentos de dialogo e
entrelagamento de conhecimentos relativos a uma demanda do
usuario, a compreensdo sobre as necessidades de saude no
contexto social onde elas sido produzidas, bem como sobre a
ressignificacdo dos processos de trabalho em saude. Este PPC
apresenta a transdisciplinaridade como marco conceitual e como
meta a ser alcangcada mediante a vivéncia dos pilares da educacao
(aprender a conhecer, aprender a fazer, aprender a viver com os
outros e aprender a ser), da articulacdo teoria-pratica, da
indissociabilidade entre ensino-pesquisa-extensao (Faculdade de
Enfermagem, 2023, p. 13, grifos nossos).

A disciplina de Saude Mental, ofertada no 5° periodo dialogara de forma
transdisciplinar com as demais areas previstas no PPC do curso, compreendendo o
sujeito de forma integral a partir do seu territério. O sofrimento psiquico sera abordado
articulado as condigbes clinicas, sociais e familiares discutidas nas demais disciplinas.
Estudos de caso integrados permitirdo que um mesmo usuario seja analisado sob
diferentes perspectivas do cuidado. Serdo realizados estudos de caso para discutir
situacbes reais da vida dos discentes e da RAPS. Atividades praticas em diversos
cenarios da rede favorecerado a construgdo de planos de cuidado integrados. Rodas de
conversa e a construcdo conjunta de Projetos Terapéuticos Singulares estimulardo o
desenvolvimento de uma visdo ampliada do cuidado na perspectiva da Atengao
Psicossocial. A utilizagdo de metodologias ativas, como problematizagdo e
aprendizagem baseada em casos, fortalecera a articulagéo entre teoria e pratica. Dessa
forma, o estudante desenvolvera um olhar critico, integrado e comprometido com o
cuidado em rede.

Ademais, a disciplina instrumentalizara os académicos na perspectiva
tedrico-pratica, e estara atrelada ao ensino (em sua natureza), a pesquisa (uma vez que
conhecimentos de pesquisas dos académicos do periodo no campo da atengao
psicossocial serdo considerados no ensino dos conteudos) e a extensao (através,
especialmente do Projeto “Pode Falar!”.

Por fim, as metodologias e os conteldos transversais posteriormente
apresentados, também apontam para a base transdisciplinar do componente.
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OBSERVAGOES:
Seguem exemplos de observagoes:

e Os docentes enviardo materiais e avisos no instrumento oficial de

comunicacgao: o SIGAA.

e O cronograma é passivel de alteragdes, conforme demandas docentes,
discentes e/ou institucionais, desde que respeite o Calendario Académico da

UERN e as pactuacoes oficializadas via SIGAA.




CAMPOS DE PRATICA E DOCENTES

CAPS Il Nova Betania - Profa. Sdmara

CAPS Alto da Conceicao - Juce

CAPS Alcool e Drogas lIl - Prof. Alcivan

CAPS Infanto Juvenil - Profa. Kelianny

Consultorio na Rua - Prof. Deivson

CPEAMN ou Alojamento conjunto do HM - Profa. Magda
UPA Santo Anténio: Profa Larissa

Residéncia terapéutica




CRONOGRAMA 2026.1

DATA FORMATO CH CONTEUDO RESPONSAVEL
DIAS LOCAL CH
SOMA
(h/a)
Seminario interdisciplinar Docentes do
23/02 Sala Multiuso - DEN/FAEN
SEG
Seminario interdisciplinar Docentes do

24/02 Sala Multiuso - DEN/FAEN
TER
26/02 Tedrico 4/4 Apresentacao da disciplina, Equipe

objetivos, conteudos,
QUI Sala de aula - ava”agaes e préticas Profa. Alcivan

FAEN

Aspectos histéricos da

psiquiatria e das praticas

voltadas a loucura;

Enfermagem psiquiatrica e

sua relacgo com a

psiquiatria;

Assistir ao documentario

Holocausto brasileiro

(Netflix).

Atividade de dispersao:

fime “Bicho de sete

cabecas”.

Visita ao Museu Nise da
27/02 Pratica 3/7 Silveira e PalhOQa Equipe
SEX Cor,nunltarla Movimento

Saude Mental

MANHA (Fortaleza-CE)




Visita ao Museu Nise da

27/02 Pratica 3/10 Silveira e PalhOQa Equipe
SEX Cor,nunltarla Movimento
Saude Mental
TARDE (Fortaleza-CE)
Reforma Psiquiatrica
04/03 Tedrico 4/14 brasileira atencdo Profa. Alcivan
QUA Sala de aula - pS|C_OSS_°C'?I L ©
FAEN desinstitucionalizagao;
Estrutura e logica de
funcionamento da Rede de
Atencao Psicossocial
o Acolhimento, escuta,
11/03 Tedrico 4/18 corresponsabilizacdo e Profa. Juce
QUA Sala de aula - vinculo;
FAEN Grupos em Saude Mental
(espago da palavra, tenda
do conto, terapia
comunitaria);
Reabilitacdo psicossocial.
18/03 Tedrico 4/22 Matriciamento: Profa. Kelianny
interconsulta, genograma,
QUA | Sala de aula - ecomapa, consulta
FAEN . . .
conjunta, visita domiciliar
conjunta, Projeto
Terapéutico Singular.
25/03 Tedrico 4/26 Consulta de enfermagem Profa. Samara
em saude mental e
QUA Sala de aula - relacionamento terapéutico.
FAEN
01/04 Avaliacéo 2/28 I AVALIAGAO: escrita Profa. Kelianny
individual (conteudo
QUA Sala de aula ministrado até 18/03)




08/04 Tedrico 4/32 e Saude mental na APS: Prof. Samara
SMAPS - Avaliacéo,
QUA Sala de aula - manejo e seguimento no
FAEN o
territorio;
15/04 Teorico 4/36 e Escalonamento em saude Prof. Deivson
mental;
QUA Sala de aula -
FAEN e Orientagdes para a I
Avaliacédo (caso clinico e
plano de agao).
e Coleta de dados para a .
elaboracao da Il Avaliagao Discentes
(instrumento).
22/04 Tedrico 4/40 e Saude mental de grupos Profa. Magda
vulneraveis:
QUA | Sala de aula - vulnerabilidade e
FAEN . . .
interseccionalidade,
reducdo de danos, saude
mental e doencgas
sexualmente
transmissiveis, uso de
alcool e outras drogas.
29/04 Tedrico 4/44 e Rastreamento (Instrumentos | Prof. Deivson
de rastreio.  ASSIST,
SEX | Sala de aula - AUDIT), intervengao breve
FAEN . . .
e entrevista motivacional
06/05 Avaliagéo 4/48 e Il AVALIAGAO: Equipe
apresentacao e discussao
el el ce . do caso clinico e plano de
FAEN ~
acgao.
13/05 Pratica 4/52 e Praticas nos servigcos da Equipe

QUA

RAPS




20/05 Pratica 4/56 e Praticas nos servigos da Equipe
RAPS

QUA

27/05 Pratica 4/60 e Praticas nos servigos da Equipe
RAPS

QUA

03/06 Préatica 4/64 e Praticas nos servigos da Equipe
RAPS

QUA

10/06 Pratica 4/68 e Praticas nos servigos da Equipe
RAPS

QUA

17/06 Pratica 4/72 e Pratica na praia Equipe
terapéutica UBS Tibau

QUA

24/06 Avaliacao 3/75 ° 1 AVALIACAO: Equipe
Apresentagao e discussao

ol eleeeanE. sobre consulta  de

FAEN .
enfermagem em saude
mental em formato de
simulagao de
aprendizagem.
e Avaliacao da disciplina.
Legenda:

Aula tedrica ou tedrico-pratica

Avaliagdes

Praticas nos servigos




GRUPOS DE PRATICA

1.
2.
3.
4.
5.
6.
7.
8.
9.

ESCALA DE PRATICAS — CHAVE 1

G1
G2
G3
G4
G5
G6
G7
G8
G9

ESCALA DE PRATICAS - CHAVE 2



UNIVERSIDADE DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE - UERN



FACULDADE DE ENFERMAGEM - FAEN

DEPARTAMENTO DE ENFERMAGEM - DEN

II AVALIACAO DA DISCIPLINA DE SAUDE MENTAL

ROTEIRO PARA ELABORACAO E APRESENTACAO DO CASO CLINICO E
PLANO DE ACAO

Objetivo da atividade:

* Compreender o que ¢ e como usar a Escala CuidaSM para apoiar o escalonamento do
cuidado.

e Exercitar o uso da Escala CuidaSM.

* Debater sobre os elementos que compéde o escalonamento do cuidado baseado na
construc¢ao do caso clinico.

Recomendacgoes:

Quanto a selecio do entrevistado, procurar uma pessoa do seu convivio ou territorio
(familiar, vizinho, usuario do servico de satde, escola, universidade).

Sigam as orientacdes sobre a utilizacido da Escala CuidaSM para apoiar o processo de
escalonamento do cuidado em saude mental:
https://planificasus.com.br/arquivo-download.php?hash=0ae15939003a56e8447b16475e¢
22a51fbba88d72&t=1689271567 & type=biblioteca

MOMENTO I — Os discentes devem construir o caso clinico com base nos quatro
elementos do escalonamento do cuidado em saide mental:

* Avaliacdo do problema: ¢ importante que os discentes identifiquem os problemas de
saiide mental apresentados pela pessoa, reconhecendo a importincia de uma anamnese



cuidadosa e exame psiquico apoiados pelo MI-MhGAP, que permitam avaliar o
conjunto de sintomas apresentados dentro do contexto cultural que a pessoa esta
inserida, percebendo a gravidade, duracio e impacto na vida da pessoa e de terceiros.

* Conhecer o grau de necessidade de cuidado em saude mental: é importante que os
discentes reconhecam os fatores que levam a uma maior ou menor necessidade de
cuidado em satiide mental da pessoa, por meio das respostas da Escala CuidaSM e
possam as estratificar segundo essas diferentes necessidades.

* Rede de Apoio: é importante que os discentes identifiquem, por meio da histéria da
pessoa e da interpretacio do genograma e do ecomapa, as fontes de apoio e suporte
existentes e potenciais da pessoa, como redes sociais e ou familiares de apoio ou
organiza¢des comunitarias.

* Vulnerabilidade Familiar: ¢é importante que os discentes identifiquem a
vulnerabilidade familiar através do resultado da escala de Coelho-Savassi, porque pode
influenciar a forma como realizam o manejo dos casos de saude mental, levando em
consideracio as condicoes de vida e as necessidades da familia como um todo.

Podem usar o modelo a seguir:



Modelo para Folha de Registro

Avallacho da Necessidade de Cuidado em Avaliacio da Vulnerabllidade Famillar -
Saude Mental - CuldaSM Escala de Coelho-Savassl
Avallac3o da Rede de Suporte - Avaliacdo do Diagndstico Clinico -
Ecomapa ¢ Genograma Ml-mhGAP
MOMENTO II - Os discentes devem identificar como esses quatro elementos

mencionados acima se relacionam aos niveis no Modelo de Atencdo as Condic¢oes
Cronicas (MACC). Devem também discutir qual o foco das intervencées para o caso
clinico, de acordo com o escalonamento do cuidado em saude mental proposto. Além
disso, devem reconhecer o papel do matriciamento nas decisées do cuidado escalonado.



Com qual nivel de interveng@o do MACC este caso pode ser relacionado?
Com quais pontos da RAPS este caso deve ser compartilhado?
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MOMENTO III - Os discentes devem construir um plano de a¢do. O grupo se retlne e
combina quais serdo as estratégias/acoes/atividades necessarias para implementar o
escalonamento do cuidado e a utilizacdo da Escala Cuida SM. Confeccionem o plano de
acao, contendo a acido, como realiza-la, pessoas envolvidas, prazos, rotinas de
monitoramento e responsaveis conforme modelo a seguir:



Modelo de Plano de Agao

(on:::?) (q:;::‘;?] Prioridade Responsdvel (quem?)

Pa

Para reflexdo final, quais os desafios e potencialidades encontrados na realidade desse
trabalho para implementar o processo de escalonamento do cuidado em satide mental?

MOMENTO 1V - Todos os discentes se reiinem para compartilhar e apresentar a
construcio dos momentos I, IT e IIl. Cada apresentacio tera 20 minutos seguido de 5
minutos de arguicdo oral feita pelos outros discentes e/ou por professores avaliadores.
Cada grupo e os professores devem receber o material impresso para conhecerem o caso
clinico e o plano de acdo. Desse modo, possibilita realizarem anotacdes, tracarem
ideias-chaves, questionarem sobre o caso e estabelecerem estratégias validas que néo
tinham sido pensadas inicialmente. Esse momento favorece um espaco de dialogo para
que todos possam compartilhar ideias, dividas e descobertas. Sao esses momentos de



discussio que possibilitam o aumento do conhecimento coletivo e criam possibilidades
de acao.

CRONOGRAMA -
Dia 15/04: Orientacbes para construcado do caso clinico e plano de acao
Dia 16/04 a 05/05: Elaboracao do caso clinico e plano de agao.

Dia 06/05: Apresentacéo e discussao do caso clinico e plano de agao.

ORIENTACOES GERAIS PARA CONSTRUCAO DO TRABALHO

1. Estrutura e organizacio: O relatorio pode ser dividido em subtitulos de acordo com
contetido especifico ministrado em aula. E fundamental seguir o manual de
normalizacao de trabalhos académicos da Universidade do Estado do Rio Grande do
Norte. Disponivel em:

https://portal.uern.br/dsib/wp-content/uploads/sites/2/2023/08/ MANUAL-DE-TCC-UE
RN-2023-atualizado-em-07-de-agosto-2023.pdf

Conteudo:

Introduciio: deve apresentar a situacio problema, contextualizando-a e justificando-a,
de forma clara. Pode utilizar-se também de uma breve revisio de literatura. O altimo
paragrafo deve conter os objetivos do trabalho realizado.

Desenvolvimento: inclua a metodologia adotada para construcio do relato de caso. Os
resultados devem ser apresentados de maneira clara, objetiva e em sequéncia logica, a
partir dos dados coletados e observados durante o momento I. Utilize figuras e outros
recursos complementares quando conveniente. Cite, igualmente, a autorizacio do
paciente ou responsavel para a divulgacio do caso clinico. Na discussdo, siga as
orientacoes do momento II. Relacione os dados obtidos no caso clinico e relacione-o a
literatura sistematica atualizada sobre o tema. Busque revisar a literatura de forma
concisa e comparativa. Ressalte os principais achados do caso e apresente as relacoes
aos dados encontrados na literatura. Aponte os aspectos mais relevantes do estudo e
suas implicacoes, do mesmo modo sobre suas limitacdes. Faca recomendacées
relacionadas ao caso e tema abordados conforme o momento III.



Consideracoes finais: deve ser elaborada com o verbo no presente do indicativo, em
frases curtas, sem comentarios adicionais, e com base nos objetivos e resultados da
pesquisa.

Redacao cientifica: o relatorio nio deve ser escrito de maneira informal, sendo
necessaria a atencio para fatores relacionados a sua redacdo (ortografia, acentuacio
grafica, pontuacio, sintaxe, coesao textual etc.), tendo em vista que esta atividade é de
carater académico. Outro importante aspecto se refere a relatos que mencionam pessoas
nominalmente, recomenda-se o uso de nomes ficticios.

Entregas e prazos: os relatorios devem ser construidos e submetidos em grupo e
enviados para e-mail dos professores da disciplina no dia 21 de maio de 2025 até o
horario de 11h. Os arquivos devem possuir o formato de documento de texto (com
extensio doc ou txt).

CRITERIOS DE AVALIACAO DO TRABALHO:

Estrutura e organiza¢io: Segue as normas do manual de normaliza¢ao de trabalhos da
UERN; considera as normas da ABNT. Citacdo das fontes consultadas.
Referenciamento uniformizado conforme norma escolhida e uso de fontes confiaveis de
informacao. (Valor: 2,0)

Conteudo: Responde as orientacoes dos momentos do trabalho com presenca de
conceitos cientificos referentes aos assuntos ministrados na disciplina. Profundidade na
abordagem dos conteudos abordados. Apresentacio de informacoes além do senso
comum. Analise critica sobre diversas esferas envolvidas na saide mental. Explicitacao
de compreensio global dos impactos relacionados ao tema. (Valor: 3,0)

Clareza e coeréncia: Deve ficar claro e bem definido na escrita do texto as respostas do
entrevistado, o contetido tedrico e as suas reflexdes e vivéncias, apresentados de maneira
logica, que facilitem a compreensido. O uso correto da gramatica, ortografia e estilo
adequado. Linguagem compreensivel com uso de termos técnicos, quando necessario;
presenca de explicacoes dos conceitos e linguagem compativel com a proposta
apresentada. (Valor: 2,0)



Analise critica: Analisa e avalia atentamente as relacdes entre as vivéncias, a
fundamentacio tedrica e as respostas do entrevistado. Interpreta com precisio as
orientacoes dos momentos. Elabora conclusées justificadas. Compreensdo critica da
realidade da pessoa entrevistada. (Valor: 3,0)

Aspectos a serem observados para avaliacio

Trabalhou todo caso clinico com base nos quatro elementos do
escalonamento do cuidado em satide mental (até 1,0 pts)

Realizou associaciao entre o caso clinico aos niveis no Modelo de Aten¢ao
as Condicoes Cronicas (MACC), bem como relacionou o foco das
intervencdes para o caso clinico, de acordo com o escalonamento do
cuidado em satide mental (até 1,0 pts)

Confeccionou o plano de acio, contendo a acio, como realiza-la, pessoas
envolvidas, prazos, rotinas de monitoramento e responsaveis (até 1,0 pts)

O grupo foi criativo para trabalhar o tema (até 0,5 pts)

Os integrantes do grupo apresentaram postura profissional durante a
apresentacio (até 0,5 pts)

Houve clareza do tema e uso de linguagem técnica na apresentacio (até
1,0 pts)

Todos os integrantes do grupo participaram da apresentacgao (até 0,5 pts)

Foram utilizados adequadamente recursos acessorios na apresentacio
(Cartaz, teatro, objetos, etc) (até 1,0 pts)

O tempo de apresentacio foi respeitado (até 1,0 pts)




Demonstrou dominio sobre o tema durante a apresentacdo e discussao
(até 1,0 pts)

Entregou copia do trabalho de acordo com as normas estabelecidas (até
0,5 pts)

Participacdo individual dos integrantes do grupo nas demais
apresentacoes e discussoes (até 1,0 pts)

Referéncias

GORENSTEIN, C.; WANG, Y.; HUNGERBUHLER, I. Instrumentos de avaliacio em
saude mental. Porto Alegre: Artmed, 2016. 524p.

SOCIEDADE BENEFICENTE ISRAELITA BRASILEIRA ALBERT EINSTEIN.
Roteiro para utiliza¢do da escala de avaliacdo da necessidade de cuidado em saude
mental (CuidaSM). Hospital Israelita Albert Einstein: Diretoria de Atencdo Primaria e
Redes Assistenciais: Sao Paulo. Ministério da Saude, 2023. 15p.

WORLD HEALTH ORGANIZATION. MI-mhgap: Manual de Intervengodes para
transtornos mentais, neurolégicos e por uso de alcool e outras drogas na rede de atencao
basica a saude. Versao 2.0. Brasilia: Organizacao Pan-Americana da Satude; 2018. 164p.
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III AVALIACAO DA DISCIPLINA DE SAUDE MENTAL

ROTEIRO PARA ELABORACAO E APRESENTACAO DA APRESENTACAO E
DISCUSSAO SOBRE CONSULTA DE ENFERMAGEM EM SAUDE MENTAL EM
FORMATO DE SIMULACAO DE APRENDIZAGEM.

Objetivo da atividade:

Recomendacgoes:

Momentos I:

Cronograma:

ORIENTACOES GERAIS PARA CONSTRUCAO DO TRABALHO

1. Estrutura e organizacio: O relatério pode ser dividido em subtitulos de acordo com
contetido especifico ministrado em aula. E fundamental seguir o manual de
normalizacao de trabalhos académicos da Universidade do Estado do Rio Grande do
Norte. Disponivel em:

https://portal.uern.br/dsib/wp-content/uploads/sites/2/2023/08/ MANUAL-DE-TCC-UE
RN-2023-atualizado-em-07-de-agosto-2023.pdf



Conteudo:

Introducio: deve apresentar a situa¢io problema, contextualizando-a e justificando-a,
de forma clara. Pode utilizar-se também de uma breve revisio de literatura. O ultimo
paragrafo deve conter os objetivos do trabalho realizado.

Desenvolvimento: inclua a metodologia adotada para construcio do relato de caso. Os
resultados devem ser apresentados de maneira clara, objetiva e em sequéncia légica, a
partir dos dados coletados e observados durante o momento I. Utilize figuras e outros
recursos complementares quando conveniente. Cite, igualmente, a autorizacio do
paciente ou responsavel para a divulgacdo do caso clinico. Na discussdo, siga as
orientacoes do momento II. Relacione os dados obtidos no caso clinico e relacione-o a
literatura sistematica atualizada sobre o tema. Busque revisar a literatura de forma
concisa e comparativa. Ressalte os principais achados do caso e apresente as relacoes
aos dados encontrados na literatura. Aponte os aspectos mais relevantes do estudo e
suas implicacoes, do mesmo modo sobre suas limitacdes. Faca recomendacoes
relacionadas ao caso e tema abordados conforme o momento II1.

Consideracoes finais: deve ser elaborada com o verbo no presente do indicativo, em
frases curtas, sem comentarios adicionais, e com base nos objetivos e resultados da
pesquisa.

Redacao cientifica: o relatorio nio deve ser escrito de maneira informal, sendo
necessaria a atencio para fatores relacionados a sua redacdo (ortografia, acentuacio
grafica, pontuacio, sintaxe, coesdo textual etc.), tendo em vista que esta atividade ¢é de
carater académico. Outro importante aspecto se refere a relatos que mencionam pessoas
nominalmente, recomenda-se o uso de nomes ficticios.

Entregas e prazos: os relatérios devem ser construidos e submetidos em grupo e
enviados para e-mail dos professores da disciplina no dia 21 de maio de 2025 até o
horario de 11h. Os arquivos devem possuir o formato de documento de texto (com
extensdo doc ou txt).

CRITERIOS DE AVALIACAO DO TRABALHO:

Estrutura e organizagio: Segue as normas do manual de normalizacdo de trabalhos da
UERN; considera as normas da ABNT. Citacido das fontes consultadas.
Referenciamento uniformizado conforme norma escolhida e uso de fontes confiaveis de
informacao. (Valor: 2,0)



Conteudo: Responde as orientacdées dos momentos do trabalho com presenca de
conceitos cientificos referentes aos assuntos ministrados na disciplina. Profundidade na
abordagem dos conteudos abordados. Apresentacio de informacées além do senso
comum. Analise critica sobre diversas esferas envolvidas na saude mental. Explicitacio
de compreensio global dos impactos relacionados ao tema. (Valor: 3,0)

Clareza e coeréncia: Deve ficar claro e bem definido na escrita do texto as respostas do
entrevistado, o contetido teorico e as suas reflexdes e vivéncias, apresentados de maneira
logica, que facilitem a compreensido. O uso correto da gramaitica, ortografia e estilo
adequado. Linguagem compreensivel com uso de termos técnicos, quando necessario;
presenca de explicacoes dos conceitos e linguagem compativel com a proposta
apresentada. (Valor: 2,0)

Analise critica: Analisa e avalia atentamente as relacées entre as vivéncias, a
fundamentaciao tedrica e as respostas do entrevistado. Interpreta com precisao as
orientacoes dos momentos. Elabora conclusdes justificadas. Compreensiao critica da
realidade da pessoa entrevistada. (Valor: 3,0)

Aspectos a serem observados para avaliagao

Trabalhou todo caso clinico com base nos quatro elementos do
escalonamento do cuidado em satide mental (até 1,0 pts)

Realizou associacido entre o caso clinico aos niveis no Modelo de Atenc¢ao
as Condicoes Cronicas (MACC), bem como relacionou o foco das
intervencdes para o caso clinico, de acordo com o escalonamento do
cuidado em saude mental (até 1,0 pts)

Confeccionou o plano de acio, contendo a acio, como realiza-la, pessoas
envolvidas, prazos, rotinas de monitoramento e responsaveis (até 1,0 pts)

O grupo foi criativo para trabalhar o tema (até 0,5 pts)




Os integrantes do grupo apresentaram postura profissional durante a
apresentacao (até 0,5 pts)

Houve clareza do tema e uso de linguagem técnica na apresentacio (até
1,0 pts)

Todos os integrantes do grupo participaram da apresentacao (até 0,5 pts)

Foram utilizados adequadamente recursos acessérios na apresentacio
(Cartaz, teatro, objetos, etc) (até 1,0 pts)

O tempo de apresentacio foi respeitado (até 1,0 pts)

Demonstrou dominio sobre o tema durante a apresentacido e discussiao
(até 1,0 pts)

Entregou copia do trabalho de acordo com as normas estabelecidas (até
0,5 pts)

Participacdo individual dos integrantes do grupo nas demais
apresentacoes e discussoes (até 1,0 pts)

Referéncias



CRITERIOS AVALIATIVOS DAS PRATICAS

Avaliagcdo do conhecimento tedrico e pratico nas atividades desempenhadas, incluindo

planejamento e organizacdo do trabalho (2,0)

Avaliacao da habilidade técnica (1,5)

Pontualidade e cumprimento do horario de pratica (0,5)

Postura ética (1,0)

Cooperacao, interesse e iniciativa (1,0)

Relacionamento interpessoal e comunicagado adequada (equipe académica /

trabalhadores / pacientes) (1,0)

Realizacdo d o Processo de Enfermagem (histérico, diagndstico, plano de cuidados, etc)
(1,5)

Planejamento e eficiéncia na execugao dos registros de enfermagem (1,5)

NOTA FINAL (SOMATORIA DOS VALORES ATINGIDOS)

IMPORTANTE INSERIR OS CRITERIOS AVALIATIVOS DE SEMINARIOS, PRATICAS
NOS SERVIGOS E OUTRAS ATIVIDADES AVALIATIVAS NO PGCC QUE E
APRESENTADO AOS DISCENTES, AO DEN E AO NDE E QUE FICA ARQUIVADO NO
DEPARTAMENTO.



