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1.ldentificacdo
Unidade Curricular: Adaptacdo a Doencga Renal Cronica
Ano Lectivo: 2020-21

2.Detalhes da Unidade Curricular

Pos-Licenciatura de Especializacdo em Enfermagem Médico-Cirdrgica, Vertente

e Enfermagem Nefroldgica
Ano Curricular 1
Semestre 2
EES 6

3.Equipa Pedagdgica
Regente / Coordenador  Filipe Cristovao
Docentes Filipe Cristovéao

4 Finalidade

Compreender o processo de adaptacdo a doenca renal e ao seu tratamento, os problemas relacionados com a
adesao ao regime terapéutico e com a qualidade de vida da pessoa com doenca renal e sua familia.

5.0bjetivos / Resultados de Aprendizagem

® Demonstrar conhecimento sobre as fases de adaptacéo a doenca renal cronica;

® |dentificar os principais problemas e mecanismos adaptativos para enfrentar a doenca renal ao longo das
suas varias fases evolutivas;

® Analisar o processo de gestédo do regime terapéutico na pessoa com doenca renal crénica

® Refletir sobre a intervencéo do enfermeiro na promoc¢éo da autonomia e qualidade de vida da pessoa com
doenca renal cronica e como mediador na equipa multidisciplinar.

6.Contetdos Programaticos

Adaptacéo psicoldgica a doenca renal crénica terminal

Fatores de stress e estratégias adaptativas usadas pelas pessoas com DRC
Critérios e indicadores de adesao e gestédo do regime terapéutico

Impacto da DRC no individuo e familia

Qualidade de vida da pessoa com DRC

Eficacia do autocuidado e autoeficacia

Participacao no tratamento e da autonomia da pessoa com DRC.
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7.Demonstracdo da Coeréncia dos Conteudos Programaticos com os Objetivos / Resultados de
Aprendizagem

Os conteudos programaticos sobre o processo de adaptacao a doencga renal crénica permitem fundamentar as
fases da adaptacao psicolégica a Doencga Renal Cronica (objetivo 1);

As teorias adaptativas (Selye; Lazarus e Folkman), bem como o estudo dos fatores de stress e mecanismos
usados pelos doentes para enfrentarem as dificuldades relacionadas com o regime terapéutico satisfazem o
objetivo 2;

Os conceitos de adesao ao tratamento (OMS; CIPE) e os respetivos critérios, bem como os conceitos de gestédo
do tratamento e de autocuidado (Orem) permitem atingir o objetivo 3;

A analise de estudos sobre a qualidade de vida dos doentes renais, sobre as intervencdes de enfermagem para
promover o autocuidado e sobre o funcionamento das consultas pré-dialise e de esclarecimento da TSR,
permitem alcancar o objetivo 4.

8.Carga Horaria
(T) Tedrico 20
(TP) Tedrico Pratico 30
(PL) Pratica Laboratorial
(TC) Trabalho de campo

Horas
Contacto (S) Seminério 10 Anual
(E) Estagio
(OT) Orientacéo e
tutorial
(O) Outra

Horas dedicadas (Trabalho ndo acompanhado

Total de horas de trabalho (Horas de contacto + horas dedicadas) 150
9.Metodologias de Ensino
Sessdes Teoricas, Tedrico Praticas e trabalho em Seminario.

10.Avaliacao

Um momento de avaliacdo individual.
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11.Demonstracédo da Coeréncia das Metodologias de Ensino com os Objetivos / Resultados de
Aprendizagem

A discusséao de textos e os exercicios de analise artigos cientificos, mobilizando a experiéncia profissional dos
formandos, permite um conhecimento préatico e fundamentado sobre o processo de adaptagdo da pessoa com
doenca renal cronica e, dessa forma, contribuem para alcancar os objetivos da UC.
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