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I – OBJETIVOS 
 

GERAL 
 

Ao final da disciplina o aluno deverá ser capaz de: 
 

Desenvolver o processo de cuidar em Enfermagem Psiquiátrica com sujeitos que apresentam sofrimento de 
origem psíquica compatível com classificações diagnósticas consagradas, assistidos em serviços da saúde mental, 
fundamentando-se em princípios teórico-científicos e éticos. 
 

ESPECÍFICOS 
 

a) Discutir  as concepções de homem (como sujeito do conhecimento ou sujeito do inconsciente), de processos 
saúde-doença e de diagnóstico adotadas para formular e implementar o processo de cuidar em enfermagem 
psiquiátrica; 

b) Descrever e empregar corretamente a metodologia que utiliza para coletar dados e formular diagnóstico que 
servirá de base á proposta terapêutica, explicitando os saberes e práticas que a embasam; 

c) Propor e implementar tecnologias de cuidado compatíveis com os problemas  levantados, fundamentando sua 
aplicação em abordagens de reconhecido valor teórico. 

d) Estabelecer conexões entre o processo de cuidar em enfermagem psiquiátrica e outras tecnologias de cuidado 
existentes no serviço (as medicamentosas, psicoterapias e intervenções de natureza psicossocial associadas); 

e) Participar de  grupoterapias de natureza educativa e terapêutica em serviços de saúde mental. 
 
II – CONTEÚDO PROGRAMÁTICO: todas as unidades serão contempladas, levando em consideração as 
diferenças metodológicas de cada docente/enfermeiro e as especificidades dos campos de atividades práticas. 

 
UNIDADE I:  
Concepções de homem, de processo saúde-doença e diagnóstico no processo de cuidar em enfermagem 
psiquiátrica 
 
UNIDADE II 

Bases teóricas do processo de cuidar em Enfermagem Psiquiátrica: 
 Processo de cuidar na clinica da enfermagem psiquiátrica 
  Relacionamento interpessoal terapêutico  
 

UNIDADE III 
 
 Classificações diagnósticas: 

1. Transtornos psiquiátricos 
a. de humor 
b. de personalidade 
c. de ansiedade 
d. Esquizofrenia 
e. Dependência Química  
 

2. Estruturas clinicas 
 

a. Neurose   
*. Histeria  
*. Obsessiva 

 
b. Psicoses 
c. Perversão 
d. A melancolia como sintoma do laço social   
e. As toxicomanias como sintoma do laço social 

 
 
UNIDADE IV 

 Tecnologias de cuidado: Consulta de Enfermagem, Projeto Terapêutico, Relacionamento Interpessoal 
 Terapêutico, Relacionamento Intersubjetivo, Acompanhamento terapêutico, Assistência Domiciliar 
 Abordagens terapêuticas: oficinas,  essoa eia, grupo de família, espaço de convivência, grupo de 

referencia, 
 grupoterapias, cuidados de enfermagem com farmacoterapia.  

 
 
UNIDADE V 
 Aplicação dos conteúdos anteriores nas atividades práticas. 

 
 



III – METODOLOGIA / ESTRATÉGIAS DE ENSINO 
 
Metodologia de Ensino 
A disciplina consiste em atividades teórico-práticas que serão desenvolvidas sob a responsabilidade de todos os 

professores, contemplando as necessidades de aprendizagem dos alunos para conhecer, formular e implementar e 
avaliar o processo de cuidar em Enfermagem Psiquiátrica. A classe será dividida em 7 grupos, cada qual sob a 
supervisão de um professor, que se responsabilizará pelo desenvolvimento das atividades teórico-práticas. No 
decorrer de cada aula haverá a apresentação e supervisão do caso que o aluno estiver construindo nas atividades 
práticas, tal atividade será discutida e organizada juntamente com os professores semanalmente. 

 
Estratégias de ensino 

• Aulas teóricas expositivas dialogadas; 

• Leituras dirigidas com acompanhamento direto do professor; 

• Laboratório de simulação; 

• Discussões de textos em grupo; 

• Seminários  

• Produção científica de textos; 

• Supervisão de casos clínicos em grupo e individualmente; 

• Atividades práticas 

• Construção de portifólio. 
 

  IV – LOCAIS DAS ATIVIDADES PRÁTICAS DE ENSINO 
 

O grupo será subdividido em 7 sub-grupos em 04 campos de atividade prática, cada um sob a supervisão dos 
seguintes docentes: 

 
 Enfermaria de Psiquiatria sob a supervisão da Profª Drª. Vanessa P. Toledo. Endereço: 4º andar do 

HC/Unicamp. Tel. 3521.7141. 
 CAPS David Capistrano da Secretaria Municipal de Saúde sob a supervisão da Enfª Ana Paula R. F. Garcia – 

Rua Salomão Gebara, n 125. Vista Alegre. Tel.3266-7878. 
 CAPS AD Independência sob a supervisão da Profª Drª. Maria Giovana Borges Saidel – Rua Venezuela, 10. 

Jardim Nova Europa. Campinas – SP, 13030-580, Brasil 
 CAPS Novo Tempo sob a supervisão da Profa. Dra.Heloísa Garcia Claro. R. Mogi Mirim, 986 - Jardim Novo 

Campos Eliseos, Campinas - SP, 13050-543. 
 

*As atividades práticas serão planejadas mediante o encerramento do contingenciamento da PANDEMIA e de 
acordo com o calendário letivo. 
 
Obs: 1) na Unidade pertencente ao Hospital das Clínicas, ao Serviço de Saúde Cândido Ferreira não é necessário 

utilizar uniforme, mas o aluno deverá portar seu crachá. 
2) O horário de atividades práticas para a turma da manha é de 8 às 12 e para a turma da tarde das 13 às 17 

horas. 
 
V – AVALIAÇÃO 

 
  
Serão atribuídos conceitos S suficiente ou I insuficiente nos itens: 
 
1. Produção de textos/ Portifólio, após cada atividade prática (semanais). 
2. Avaliação do desempenho das atividades práticas, de acordo com instrumento de avaliação.  
3. Trabalho final.  
4. Participação nos laboratórios remotos. 
 

Se o aluno obtiver conceito insuficiente no item 2 não poderá submeter-se ao exame final, sendo 
automaticamente reprovado. 

Os laboratórios remotos são atividades práticas e pressupõem a participação dos alunos, portanto, os que não 

participarem efetivamente contribuindo com os discursos e interações, terão conceito insuficiente no ítem 4. 

O aluno que obtiver conceito insuficiente em algum dos itens 1, 3 e 4 terá direito a submeter-se ao exame final.  
 
Para aprovação o conceito deverá ser S suficiente em todos os itens da avaliação. 
      
Para aprovação no exame o aluno deverá obter conceito S suficiente. 
 

 
 



DATA DO EXAME FINAL: será agendado de acordo com o calendário letivo e após as reposições. 
 
A – BIBLIOGRAFIA BÁSICA  
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Campinas; 2004.  
12. Horta W A. Processo de enfermagem. São Paulo, EPU – EDUSP, 1979. 
13. Kaplan  HI, Sadock BJ. Tratado de Psiquiatria. 6a. ed., Porto Alegre: Artes Médicas; 1999.      V.3. 
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25. Bastos ADA, Ferreira AP. Psicanálise e Toxicomania – Desafios na Assistência Pública. Ed.  Juruá, 2012, 
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29. Toledo V P, Ramos NA, Wopereis F. Processo de Enfermagem para pacientes com Anorexia Nervosa. Ver. 

Bras. Enferm.  2011; 64(1):193-197.  
30. Vargens RW, Cruz MS, Santos MA. Comparação entre usuários de crack e de outras drogas em serviço 
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31. Viganò C. A construção do caso clínico. Opção Lacaniana. 2012; 1(1): 10-9. 
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35. Lopes PF, Garcia APRF, Toledo VP. Processo de Enfermagem no cotidiano do enfermeiro nos Centros de 
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36. Ribeiro CT, Fernandes AH. Os tratamentos para usuários de drogas em instituições de saúde mental: 
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37. Chiaverini, DH et al. Guia Prático de Matriciamento em Saúde Mental. Ministério da Saúde: Centro de Estudo e 
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B – BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR 

1. Cordioli AV. Psicofármacos: consulta rápida. 2.ed. Porto Alegre: Artmed, 2000. 544 p. 
2. Figueiredo AC. A construção do caso clínico: uma contribuição da psicanálise à psicopatologia e à saúde 

mental.Rev Latino Am Psicopat Fund. 2004; 7(1):75-86. 
3. Lacan J. O Seminário sobre a “Carta Roubada”. In: Lacan J. Escritos. Rio de Janeiro: Jorge Zahar Editor; 1998. 
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Editor; 1998. 
5. Laurent E. Como engolir a pílula? Ornicar? Revista do Campo Freudiano. 2003; 28(50): 32-43. 

6. Freud S. Recomendações aos médicos que exercem a psicanálise. In: Freud S. O caso Schereber; artigos sobre 
técnica e outros trabalhos. Rio de Janeiro: Imago; 1996. 12:123-136. (Edição Standard Brasileira das Obras 
Completas de Sigmund Freud). 

7. Koga M, Furegato ARF. Convivência com a pessoa esquizofrênica: sobrecarga familiar. Revista Ciência, Cuidado 
e Saúde, 2002; 1(1):69-73. 

8. Campos CJG, Teixeira MB.  O atendimento ao doente mental em pronto-socorro geral: sentimentos e ações dos 
membros da equipe de enfermagem. Ver.Esc.Enferm USP.  2001; 35(2):141-9. 

9. Marcolan JF. A contenção física do paciente: uma abordagem terapêutica. São Paulo/SP, 2004; 263p. 

Observações:  
1. Existem referencias bibliográficas com mais de dez anos que são muito importantes no contexto da 

disciplina, pois tratam-se de clássicos para o aprendizado no campo da saúde mental, que não possuem 
reedições mais novas. 

 

 
CRONOGRAMA DE ATIVIDADES 

 
 

DATA TEMA PROFESSOR 
RESPONSÁVEL 

22/03/2021 Processo de enfermagem psiquiátrica Vanessa Toledo 

29/03/2021 Instrumento para o cuidado de 

enfermagem psiquiátrica – Exame do 

Estado Mental 

Ana Paula 

 5/04/2021  estudo dirigido,  leitura de bibliografia e laboratório remoto 

12/04/2021 Processo de cuidar em enfermagem 

psiquiátrica para pacientes com 

transtornos de pensamento  

Heloísa 

16/04/2021 ESTÁGIO 

19/04/2021 estudo dirigido,  leitura de bibliografia e laboratório remoto 

23/04/2021 ESTÁGIO 

26/04/2021 Processo de cuidar em enfermagem 

psiquiátrica para pacientes com 

transtornos de afeto e humor  

Ana Paula 

30/04/2021 ESTAGIO 

03/05/2021 estudo dirigido,  leitura de bibliografia e laboratório remoto 

07/05/2021 ESTAGIO 

10/05/2021 Processo de cuidar em enfermagem 

psiquiátrica para pacientes com 

dependência de substâncias 

psicoativas  

Heloísa 

14/05/2021 ESTAGIO 



17/05/2021 estudo dirigido,  leitura de bibliografia e laboratório remoto 

21/05/2021 ESTAGIO 

24/05/2021 Avaliação de Curso 

28/05/2021 ESTAGIO 

31/05/2021 Processo de cuidar em enfermagem 

psiquiátrica para pacientes com 

transtornos de ansiedade 

Maria Giovana 

07/06/2021 estudo dirigido,  leitura de bibliografia e laboratório remoto 

14/06/2021 Transtornos Alimentares Maria Giovana 

21/06/2021 estudo dirigido,  leitura de bibliografia e laboratório remoto 

28/06/2021 Emergências psiquiátricas Vanessa Toledo 

05/07/2021 estudo dirigido e leitura de bibliografia  e prazo final para 

entrega de atividades do laboratório remoto 

 

• IMPORTANTE - O laboratório remoto será realizado respeitando a divisão de 
grupos de alunos, ás sextas feiras da semana reservada pata tal atividade, 
totalizando 2 créditos, e o cronograma será elaborado pelo docente responsável 
pelo seu grupo. 
 
 
 

 

 

ANEXO – Recomendações para elaboração dos CASOS  
 
Roteiro para apresentação do trabalho final:  
Contendo - Título 

- Autor 
- Orientador 
- Sumário 

 
1. Introdução 

1.1.Justificativa da escolha do paciente 
1.2. Síntese do tema abordado no estudo 

 
2. Objetivos 

 
3. Metodologia empregada 

3.1. Descrição do referencial teórico metodológico, da estratégia, dos instrumentos e procedimentos 
éticos. 

 
4. Desenvolvimento do caso clínico/estudo de caso clínico 

1. Histórico de Enfermagem 
2. Consulta de Enfermagem/Entrevistas com o paciente 
3. Identificação de problemas de enfermagem.  
4. Planejamento e implementação da intervenção inicial. 
5. Conexões entre o projeto terapêutico da equipe de saúde mental e as proposições do caso clínico/ 

estudo de caso clínico. 
   6. Considerações Finais 

 
   7. Referências Bibliográficas 

 
O trabalho deverá seguir as normas preconizadas para apresentação de trabalho científico em 

http:www.fcm.unicamp.br/administração/áreas/dadcc/normas_teses para referências e citações bibliográficas . 
Utilizar o livro do Antonio Severino, citado nas referências bibliográficas, para o referencial metodológico. 
 

Deverá conter no mínimo 10 páginas, com espaço 1,5, folha A4, fonte de escolha do autor, tamanho 10 a 12. Os 
alunos que desejarem poderão incluir um resumo de até 200 palavras.  
 

Não serão aceitos trabalhos entregues fora do prazo estabelecido sem justificativa documentada. 
Os trabalhos deverão: 



1-  Apresentar revisão sistemática e atualizada da literatura  
2 – Explicitar o problema de estudo e a articulação com a metodologia 
3- Apresentar clareza de referencial teórico–metodológico utilizado, incluindo neste item os aspectos éticos para a 
produção de um estudo de caso 
4-  Demonstrar desenvolvimento coerente com os objetivos e com a metodologia adotada 
5- Apresentar resultados com coesão, coerência teórica e correção de conteúdo 
6- Incluir conclusão que traga uma síntese de tudo que foi apresentado no trabalho e do seu aprendizado. 


