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Apresentacao

As reagbes adversas de varias exposi¢des a produtos quimicos, medicamentos ou xenobioticos
podem ser irreparaveis. Os especialistas em toxicologia estdo agora mais do que nunca preocupados
com o uso de drogas ilicitas, que é uma das principais causas de mortes por overdose. Isso obriga
os profissionais de satude de hoje a saber como lidar com uma variedade de casos de toxicologia
e a expandir seus conhecimentos para lidar com urgéncias cada vez mais graves. Esse programa
atende as exigéncias profissionais, oferecendo um conteldo cientifico completo e rigoroso que é
complementado por um estagio pratico em um centro médico renomado e de prestigio. Esta € uma
oportunidade Unica para os profissionais de enfermagem que estao interessados nao apenas em
atualizar seus conhecimentos no campo da toxicologia, como também em obter experiéncia em
primeira mao com 0s mais recentes desenvolvimentos no campo da toxicologia.
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O curso aborda as questoes mais atuais
da toxicologia para pacientes pediatricos e
adultos com intoxicacdo aguda a partir de
uma perspectiva tecrica e pratica’
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Em relagdo aos casos de toxicologia, existem muitas pessoas afetadas direta e indiretamente
pelos efeitos do uso de drogas, como vitimas de agressao sexual. O Ultimo caso esta se
tornando cada vez mais frequente, o que fez soar o alarme no setor de saude. Para responder
de forma rapida e eficaz ao manejo terapéutico do paciente intoxicado, os especialistas devem
estar equipados com conhecimentos atualizados e com habilidades para atuar corretamente
na pratica clinica.

Em consonancia com seu rigor académico, a TECH oferece um Mestrado Préprio Semipresencial
em Toxicologia em Urgéncia para Enfermagem, destinado a enfermeiros que buscam uma
capacitagao teorico-pratica completa em pacientes intoxicados. O conteudo cientifico desse
programa abrange desde a avaliacdo do paciente, tratamento terapéutico, toxicologia das
drogas de abuso e farmacologia até a intoxicagao por gases, solventes, metais pesados,
pesticidas ou produtos fitossanitarios, produtos cdusticos e agentes naturais do meio
ambiente, como cogumelos ou animais.

Além disso, a metodologia de ensino 100% online da TECH permite uma grande flexibilidade
para que os alunos possam conciliar o programa com todos os tipos de responsabilidades
profissionais ou pessoais. Esse curso tedrico-pratico foi projetado para ser estudado sem
horarios fixos, com contelido online que pode ser aproveitado a qualguer momento. Além disso,
todo o contetdo fornecido na primeira instancia também sera desenvolvido na pratica com o
estagio clinico de trés semanas que o enfermeiro podera aproveitar.

O Mestrado Proprio Semipresencial, bem como o periodo tedrico, sera conduzido o tempo todo
por um orientador especifico com grandes qualificagbes em Toxicologia em Urgéncia para
Enfermagem e vinculado ao centro hospitalar onde sera realizado o estagio de enfermagem.
Isso oferece aos alunos a oportunidade de aplicar conhecimentos e técnicas atualizados em
um ambiente real, onde podem contextualizar todas as informacoes tedricas adquiridas e
contar com o apoio de profissionais com anos de experiéncia no setor.

Este Mestrado Préprio Semipresencial em Toxicologia em Urgéncia para Enfermagem
conta com o conteudo cientifico mais completo e atualizado do mercado. Suas principais
caracteristicas sao:

Desenvolvimento de mais de 100 casos clinicos apresentados por profissionais de enfermagem
com ampla experiéncia no tratamento e manejo de todos 0s tipos de pacientes oncoldgicos

+ Seu conteudo grafico, esquematico e extremamente pratico, fornece informagoes cientificas
e de salde sobre as disciplinas médicas essenciais para a pratica profissional

+ Avaliagéo na parada cardiorrespiratéria

+ Avaliagéo psiquiatrica do paciente suicida em toxicologia

+ Exame de intoxicagdo por drogas de abuso, como depressores do SNC, psicoestimulantes,
alucinégenos e drogas sintéticas

+ Andlise de intoxicagbes por medicamentos como analgésicos e anti-inflamatorios,
psicotrépicos, antiarritmicos e anti-hipertensivos

+ Avaliacao de intoxicagdes em areas rurais, como intoxicagdes por inseticidas, herbicidas,
fungicidas

+ Tudo isto complementado por palestras tedricas, perguntas a especialistas, foruns de
discussao sobre temas controversos e trabalhos de reflexao individual

+ Disponibilidade de acesso a todo o conteudo desde qualquer dispositivo fixo ou portatil
com conexao a Internet

+ Além disso, 0 aluno podera fazer um estdgio clinico em um dos melhores hospitais do pais

Coloque em pratica todos 0s conhecimentos
adquiridos no Mestrado Proprio Semipresencial
em Toxicologia em Urgéncia para Enfermagem
em um centro de alto prestigio, cercado por
profissionais comprometidos em manté-lo
atualizado”
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) o Incorpore 0s principios basicos do manejo de
Faca parte da evolugao tecnologica da envenenamento por mordida de animais e do
medicina, aplicando as novas terapias mais manejo cirdrgico em sua prética didria.
eficazes apos atualizar suas habilidades com

13 modulos tedricos de alta qualidade”

Apligue 0s conhecimentos sobre o sistema
respiratorio intoxicado em ambientes clinicos
reais com pacientes emergenciais.

Nesta proposta de Mestrado, de natureza profissional e modalidade semipresencial, o
programa visa atualizar os profissionais de enfermagem especializados na area de toxicologia.
O conteudo € baseado nas ultimas evidéncias cientificas e orientado de forma didatica para
integrar o conhecimento tedrico a pratica da enfermagem, e os elementos tedrico-praticos
facilitardo a atualizagdo do conhecimento e possibilitardo a tomada de decisdes no manejo
do paciente.

0O seu contelido multimidia desenvolvido com a mais recente tecnologia educacional, oferece
ao profissional uma aprendizagem situada e contextual, ou seja, um ambiente simulado que
proporcionara uma aprendizagem imersiva, programada para capacitar através de situagoes
reais. A concepgao deste programa se concentra no Aprendizado Baseado em Problemas,
por meio do qual os estudantes devem tentar resolver as diferentes situagbes de pratica
profissional que surgem ao longo do programa. Para isso, contara com a ajuda de um inovador
sistema de video interativo realizado por especialistas reconhecidos.
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Por que fazer este Mestrado
Proprio Semipresencial? -

Sem duvida, a atualizagédo do conhecimento € um fator essencial para o aprimoramento profissional.
Atualmente, com o mercado de trabalho altamente competitivo, a capacitagdo esta no topo da
agenda. Por isso, a TECH desenvolveu este modelo unico de programa académico teorico-pratico que

aplica uma metodologia de estudo exclusiva para que o profissional de enfermagem possa acessar
o conhecimento sem complicagdes, pois possui um sistema de estudo 100% online. Entretanto, os
alunos também tém a oportunidade de ampliar sua perspectiva em um estagio presencial em um
centro clinico de prestigio. Dessa forma, poderdo ampliar sua visao e se capacitar nos casos mais
diferenciados de Toxicologia em Urgéncia. Tudo isso, gragas a perspectiva da equipe de especialistas
que participa de todo o desenvolvimento do programa e que acompanhara o profissional em sua

jornada de capacitagéo.




Por que fazer este Mestrado Préprio Semipresencial? |09 tec!’:

A TECH, a frente na educacgéo superior, oferece a vocé
a oportunidade de entrar em ambientes clinicos reais e
de maxima exigéncia para se aprofundar, com a ajuda
dos melhores especialistas, nos ultimos avangos em
Toxicologia em Urgéncia"
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Semipresencial?

1. Atualizar-se através da mais recente tecnologia disponivel

A area de urgéncias clinicas exige equipamentos de alta tecnologia e materiais de qualidade
para o tratamento de pacientes, ainda mais no caso de pacientes afetados por substancias
toxicas, pois o imediatismo do atendimento e sua eficacia salvarédo a vida do paciente.
Nesse sentido, a TECH escolheu os centros clinicos mais conceituados onde o especialista e
enfermagem pode ser capacitado para lidar com emergéncias toxicoldgicas.

2. Aprofundar-se através da experiéncia dos melhores especialistas

O profissional de enfermagem contara com o acompanhamento e o suporte de uma
equipe de especialistas durante todo o periodo pratico, o que representa um respaldo de
primeira e uma garantia de atualizagdo sem precedentes. O orientador designado fornecera
as ferramentas para que 0s alunos avancem com sucesso no processo de avaliagao e
aprendizado, além de poderem compartilhar experiéncias com outros profissionais mais
experientes.

3. Ingressar em ambientes clinicos de primeira linha

Para este processo de Capacitagao Pratica, a TECH selecionou cuidadosamente todos
0s centros disponiveis. Isso para que o profissional de enfermagem possa obter o melhor
conhecimento de forma agil e dinamica. Dessa forma, os alunos poderdo compreender o
desempenho diario em uma area de trabalho exigente, rigorosa e exaustiva.
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Semipresencial?

4. Combinar a melhor teoria com a pratica mais avangada

O profissional moderno esta a procura de capacitagdes de alto nivel que oferegam
diversidade e inovagao. A TECH, ciente disso, desenvolveu um programa exclusivo de
atualizagdo e capacitagao pratica no qual os alunos poderéo obter os conhecimentos mais
avangados e ir diretamente a um centro de saude relevante por trés semanas, o que lhes
permitira aperfeigoar sua pratica clinica de Toxicologia em Urgéncia com uma preparagao
completa de 12 meses.

5. Ampliar as fronteiras do conhecimento

A TECH disponibiliza esta Capacitagao Pratica a ser realizada ndo apenas em centros
nacionais, mas também internacionais. Assim, os enfermeiros poderao expandir suas
fronteiras e se equiparar aos melhores profissionais, atuando em hospitais de classe
mundial em diferentes continentes. Uma oportunidade unica que somente a TECH poderia
oferecer.

\Vocé realizara uma imersao pratica
completa no centro de sua escolha”
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Objetivos

Este Mestrado Proprio Semipresencial em Toxicologia em Urgéncia para Enfermagem foi
criado com o objetivo principal de fornecer ao profissional as mais recentes técnicas de
diagnostico, abordagens e metodologia pratica no atendimento a pacientes intoxicados em
situagdes de urgéncia. Além disso, o programa de estudos foi desenvolvido por uma equipe
especializada com ampla experiéncia em diferentes centros médicos de referéncia, a fim de
transmitir o conhecimento aos profissionais de enfermagem. Gragas a sua colaboragéo, 0s
alunos aprenderdo sobre casos reais e simulagdes que serdo de grande utilidade durante o
estagio pratico e o tratamento de pacientes com determinadas patologias tdxicas.
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Aumente suas competéncias sobre as complicacées
dos relacionamentos dos pacientes toxicos com seus
familiares e seu estado de saude’
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Objetivo geral

+ Este programa proporciona uma atualizagao detalhada sobre questdes como 0s principais
agentes toxicos do entorno, mecanismos de protegcdo do paciente com intoxicagao grave e
das pessoas que o cercam, bem como o processo de atendimento, diagndstico e tratamento
do paciente com intoxicagao grave em toda a sua dimenséo. Além disso, o estagio clinico,
que ocorre no segundo periodo do curso, € um ponto decisivo na carreira profissional do
enfermeiro. O profissionalismo da equipe de salde com a qual os alunos serdo capacitados e
que estara envolvida em todo o processo pratico ndo apenas os ajudara a lidar com diferentes
casos reais de pacientes intoxicados, como também aprender&o sobre o0s protocolos de acao
em situagOes de urgéncia e sobre as habilidades sanitarias diante de patologias

Inscreva-se agora para ter uma experiéncia
teorica e pratica que o completara como um
profissional de saude de emergéncia”




Objetivos especificos

Mddulo 1. Especializagao em toxicologia

+ Explicar a maneira adequada de conduzir a avaliagéo do paciente com intoxicagao aguda

+ Explicar o processo de aplicagao de suporte de vida ao paciente com intoxicagao aguda

+ Aplicar técnicas preventivas de absorgao gastrointestinal

+ Explicar as alteracdes do equilibrio hidrico e eletrolitico no paciente com intoxicagao aguda
+ Descrever a toxicocinética e suas implicagdes para o tratamento de urgéncia

Maédulo 2. Avaliagao do paciente intoxicado

+ Explicar os procedimentos de descontaminagao em intoxicages dermatoldgicas agudas

+ Definir os mecanismos toxicologicos no trato geniturinario masculino

+ Definir os mecanismos toxicoldgicos no trato geniturinario feminino

+ Explicando os efeitos dos xenobidticos

+ Descrever as mudangas no ECG observadas nas intoxicagdes que causam o
comprometimento cardiaco

+ Descrever as possiveis arritmias a serem detectadas em intoxicagbes agudas

+ Explicar o comprometimento hematoldgico que ocorre na intoxicagao aguda

+ Descrever o impacto organico da toxicologia sobre os atletas e os diferentes produtos
utilizados

+ |dentificar intoxicagao relacionada a possiveis erros farmacolégicos no paciente pediatrico

+ Descrever a acao a ser tomada em caso de overdose em uma mulher gravida

Objetivos |15 tech

Mddulo 3. Manejo terapéutico do paciente intoxicado: O suporte de vida

*

Explicar o procedimento para o exame do paciente com intoxicagao por inalagéo de
fumagca

Definir a abordagem terapéutica a ser realizada no paciente intoxicado pela inalagdo de
vapores ou outros agentes respiratorios

Estabelecer o diagndstico diferencial entre as diferentes sindromes de téxicos renais
Identificar os quadros clinicos que podem ocorrer em intoxicagdo com implicagéo
neuroldgica

Descrever o impacto sistémico da intoxicagao ocular

Identificar as toxinas que causam comprometimento hepatico e suas repercussdes em
termos organicos

Identificar comportamentos violentos e autolesivos em relagéo a toxicologia psiquiatrica

Mddulo 4. Manejo terapéutico do paciente intoxicado: Tratamento especifico

*

*

Explique os principios da teratogénese e todos os produtos que podem causéa-la
Identificar produtos que possam representar um risco de intoxicagdo tanto para a mae
quanto para o recém-nascido durante a amamentagao

Explicar o procedimento de descontaminacéo do trato gastrointestinal em criancas com
intoxicagao aguda

Descrever a epidemiologia, etiologia e impacto de intoxicagdes agudas na faixa etaria
pediatrica e neonatal

Definir as caracteristicas do intoxicagdo intencional e ndo intencional nos idosos
Explicar as diferentes abordagens terapéuticas na pessoa idosa com intoxicagdo aguda
Descrever os xenobidticos especificos que podem ser usados na faixa etaria pediatrica e
neonatal
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Médulo 5. Manejo terapéutico do paciente intoxicado: Aspectos complementares

*

*

*

Identificar a toxicocinética do paracetamol e seu tratamento em caso de intoxicagdo aguda
Identificar a toxicocinética dos antimicoticos e seu tratamento em caso de intoxicagao aguda
Identificar a toxicocinética dos inflamatorios e seu tratamento em caso de intoxicagao aguda
Explicar a toxicocinética dos opidceos e seu tratamento em caso de intoxicacéo aguda
Explicar a toxicocinética dos antiepilépticos e seu tratamento em caso de intoxicagao aguda
Explicar a toxicocinética dos anti-histaminicos e descongestionantes e seu tratamento em
caso de intoxicagao aguda

Identificar a toxicocinética dos antidiabéticos e hipoglicemiantes e seu tratamento em caso
de intoxicagdo aguda

Explicar a toxicocinética dos bisfosfonatos e antineoplasticos e seu tratamento em caso de
intoxicacao aguda

Maédulo 6. Toxicologia das drogas de abuso

*

*

Identificar a toxicocinética da feneciclidina e da cetamina e seu tratamento em caso de
intoxicagao aguda

Explicar a toxicocinética das substancias para a submissao quimica e seu tratamento em
caso de intoxicagao aguda

Identificar a toxicocinética das anfetaminas e dos medicamentos de marca e seu tratamento
em caso de intoxicagao aguda

Explicar a toxicocinética dos inalantes e seu tratamento em caso de intoxicacao aguda

Explicar a toxicocinética do etanol e seu tratamento em caso de intoxicagao aguda
Identificar a toxicocinética dos canabinoides e maconha e seu tratamento em caso de
intoxicagao aguda

Explicar a toxicocinética da cocaina e seu tratamento em caso de intoxicacao aguda
Identificar a toxicocinética dos alucindgenos e seu tratamento em caso de intoxicagdo aguda

Mddulo 7. Toxicologia farmacoldgica

*

Identificar a toxicocinética dos antidepressivos ISRS e outros atipicos e seu tratamento em
caso de intoxicagao aguda

Explique a toxicocinética dos sedativos hipnoticos e barbituricos e seu tratamento em caso
de intoxicagdo aguda

Identificar a toxicocinética dos benzodiazepinicos e relaxantes musculares e seu tratamento
em caso de intoxicagédo aguda

Explicar a toxicocinética dos IMAQ e seu tratamento em caso de intoxicagdo aguda
Explicar a toxicocinética dos anestésicos locais e gerais e seu tratamento em caso de
intoxicagao aguda

Identificar a toxicocinética dos antipsicoticos e seu tratamento em caso de intoxicagao
aguda

Explicar a toxicocinética do litio e seu tratamento em caso de intoxicagao aguda

Explicar as intoxicagOes fitoterapicas e por vitaminas

Identificar a toxicocinética dos medicamentos antiarritmicos e seu tratamento em caso de
intoxicagao aguda

Mddulo 8. Intoxicagdes industriais por gases

*

*

*

*

Explicar a toxicocinética do fluor e do acido fluoridrico e seu tratamento em caso de
intoxicacdo aguda

Identificar a toxicocinética dos agonistas seletivos B2 adrenérgicos e seu tratamento em
caso de intoxicagao aguda

Identificar a toxicocinética dos esteroides cardioativos e seu tratamento em caso de
intoxicagdo aguda

Explique a toxicocinética dos antagonistas B adrenérgicos e seu tratamento em caso de
intoxicagao aguda



+ Explicar a toxicocinética dos antibiéticos, antifungicos e antivirais e seu tratamento em
caso de intoxicagao aguda

+ Explicar a toxicocinética dos antimaldricos e antiparasitarios e seu tratamento em caso de
intoxicacao aguda

+ |dentificar a toxicocinética dos medicamentos para tireoide e antitireoide e seu tratamento
em caso de intoxicagao aguda

+ Explicar a toxicocinética dos antitrombaéticos, anticoagulantes, tromboliticos e
antifibrinoliticos e seu tratamento em caso de intoxicagao aguda

Mddulo 9. Intoxicagao industrial por dissolventes

+ |dentificar a toxicocinética dos produtos petroliferos e seu tratamento em caso de
intoxicacao aguda

+ Explicar a toxicocinética dos asfixiantes e irritantes pulmonares e seu tratamento em caso
de intoxicagdo aguda

+ |dentificar a toxicocinética dos antissépticos, desinfetantes e esterilizantes e seu
tratamento em caso de intoxicagé@o aguda

+ Explicar a toxicocinética do metanol, etilenoglicol e outros alcoois téxicos e seu tratamento
em caso de intoxicacao aguda

Mddulo 10. Intoxicagao industrial por metais pesados
+ |dentificar a toxicocinética do arsénico e seu tratamento em caso de intoxicagéo aguda
+ Explicar a toxicocinética do chumbo e seu tratamento em caso de de intoxicagdo aguda
+ |dentificar a toxicocinética do ferro e seu tratamento em caso de intoxicagdo aguda
+ Explicar a toxicocinética do mercurio e seu tratamento em caso de intoxicagdo aguda
+ Explicar a toxicocinética dos cianetos e seu tratamento em caso de intoxicagao aguda

Objetivos |17 tech

Mddulo 11. Intoxicag&o em areas rurais por pesticidas ou produtos
fitossanitarios

+ |dentificar a toxicocinética dos herbicidas e seu tratamento em caso de intoxicagdo aguda
+ Explicar a toxicocinética dos piretroides e repelentes de insetos e seu tratamento em caso
de intoxicagdo aguda
+ Identificar a toxicocinética dos organoclorados e seu tratamento em caso de intoxicagao
aguda
+ Explicar a toxicocinética dos organofosforados e carbamatos e seu tratamento em caso
de intoxicagdo aguda
Mddulo 12. Intoxicagao doméstica: por produtos de limpeza, higiene pessoal e
produtos causticos
+ |dentificar produtos de limpeza, higiene pessoal e beleza que representam perigo de
intoxicagao
+ Descrever a classificagdo dos produtos de limpeza téxicos
+ Conhecer as principais substancias causticas que podem causar intoxicagao

Mddulo 13. Intoxicagao por agentes naturais: plantas, cogumelos e animais
+ Descrever as possiveis intoxicagdes graves causadas por animais marinhos e o devido
tratamento

*

Identificar e classificar os cogumelos toxicos e seus possiveis antidotos

+ Descrever possiveis intoxicagdes graves causadas por artropodes, aracnideos, tarantulas,
escorpides, formigas, himendpteros, borboletas, cupins, besouros, etc. e seu tratamento
Identificar e classificar as plantas com potencial téxico e seus possiveis antidotos

+ Descrever as possiveis intoxicagdes graves provocadas por cobras e seu tratamento

*
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Competencias

A drea toxicoldgica requer competéncias e habilidades extremamente refinadas, ndo
apenas no atendimento ao paciente em si, mas também em outras responsabilidades
de enfermagem, como atendimento de urgéncias, insuficiéncia respiratoria e até mesmo
com o paciente suicida. A inclusdo de professores com ampla experiéncia no campo
clinico significa que o contetdo é complementado com estudos de casos reais baseados
em sua propria experiéncia, a fim de continuar ampliando as competéncias do enfermeiro.
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@ @ Descubra agora as competéncias e técnicas que influenciardo seu
trabalho diario, com foco especial em situagdes de atendimento a

pacientes dependentes de drogas”
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Competéncias gerais

+ Possuir e compreender conhecimentos que fornegam uma base ou oportunidade para a
originalidade no desenvolvimento e/ou aplicacao de ideias, muitas vezes em um contexto
de pesquisa

+ Saber aplicar os conhecimentos adquiridos e a capacidade de resolugdo de problemas
em ambientes novos ou desconhecidos dentro de contextos mais amplos (ou
multidisciplinares) relacionados com sua area de estudo

+ Ser capazes de integrar conhecimentos e lidar com a complexidade de julgar a partir de
informacdes incompletas ou limitadas, incluindo reflexdes sobre as responsabilidades
sociais e €ticas associadas a aplicagao de seus conhecimentos e julgamentos

+ Ser capaz de comunicar suas 0s conhecimentos e a razao por tras delas, a um publico
especializado e nao especializado, de forma clara e inequivoca

+ Ter habilidades de aprendizagem que lhe permitam continuar estudando de uma forma
amplamente auténoma ou autodirecionada
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Competéncias especificas

+ Identificar os quadros clinicos que podem ocorrer em intoxicacdes agudas, a fim de antecipar
0 comprometimento grave dos drgaos e prevenir suas complicagoes

+ Descrever a toxicocinética de medicamentos comumente utilizados e outros produtos
quimicos frequentemente usados, a fim de estabelecer um tratamento precoce apropriado
em cada caso

+ |dentificar os antidotos mais utilizados e seu mecanismo de ag¢ao a fim de aplica-los com
seguranca em intoxicagoes agudas

Atraves deste programa vocé sera capaz de
atualizar seu conhecimento em Toxicologia em
Urgéncia e podera oferecer um atendimento de
qualidade ao paciente em estado critico”




05
Direcao do curso

A TECH reuniu um corpo docente com anos de experiéncia no setor de enfermagem,
toxicologia e até mesmo nas forgas do Estado. S&o profissionais que ndo apenas colocaram
seus conhecimentos no contetido do curso, mas também incluiram sua experiéncia no

cenario de agao para fazer com que os alunos entendessem a importancia dos protocolos
ao lidar com pacientes com overdose.
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O curso conta com o apoio de um corpo docente
comprometido em manté-lo atualizado na area de
toxicologia, por meio de conhecimentos e recursos
extraidos de sua propria experiéncia’
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Diregao

Dr. Cesareo Alvarez Rodriguez

Médico de Urgéncia e Chefe da Unidade de Urgéncia do Hospital de Verin

Presidente do Comité de Pesquisa e Ensino, Etica e Registros Médicos no Hospital Verin
Coordenador do Grupo de Trabalho de Toxicologia SEMES Galicia

Secretério Cientifico da Sociedade Galega de Medicina de Urgéncia e Emergéncia (SEMES Galicia)
Subsecretario de Formagéao da Sociedade Espanhola de Medicina de Urgéncia e Emergéncia (SEMES)
Diretor de Tese de Doutorado na érea de Toxicologia Clinica (Prémio Extraordinario)

Médico Interno Residente, Hospital General Virgen de la Concha de Zamora

Médico Especialista em Urgéncias. Hospital General Virgen de la Concha de Zamora

Médico Interno Residente, Escola Profissional de Medicina Esportiva da Universidade de Oviedo
Médico de Atengado Primaria. SERGAS

Doutor em Medicina e Cirurgia, Universidade Autonoma de Madri

Formado em Medicina e Cirurgia pela Universidade de Santiago de Compostela com um diploma de bacharel
Medicina da Educagao Fisica e do Esporte. Escola Profissional de Medicina Esportiva da Universidade de Oviedo
Competéncia de Pesquisa pela Universidade de Salamanca

Médica Especialista em Medicina Familiar e Comunidade

Curso em Promogéo da Saude

Instrutor de Suporte Avangado de Vida (Certificado pela American Heart Association)

Membro do Conselho Editorial da Revista Emergéncias




Professores

Dr.

*

*

*

*

-

*

Sr.

.

*

Dr.

-

*

-

*

-

*

Guillermo Burillo Putze

Médico Especialista em Medicina Familiar e Comunidade

Pesquisador do Departamento de Medicina Fisica e Farmacoldgica da Universidade de La
Laguna

Ex-coordenador do Departamento de Urgéncia do Complexo Hospitalar Universitario das
llhas Canarias

Doutor em Medicina e Cirurgia pela Universidade de La Laguna

Programa Avangado em Toxicologia pela Universidade de Sevilla

Curso de Instrutor de Suporte Avangado de Vida da Washington School of Clinical
Toxicology, Washington, EUA

Membro de: Registro Europeu de Toxicologistas, Associagdo Espanhola de Toxicologia

César Antonio Carnero Fernandez

Subinspetor da Policia Nacional
Especialista em intoxicagé@o por narcoticos na Unidade TEDAX-NRBQ

Angel Ascensiano Bajo Bajo

Médico de Urgéncia Hospitalar do Complexo Universitario de Salamanca

Professor Associado de Medicina de Urgéncias da Universidade de Salamanca

Doutor em Medicina pela na Universidade de Salamanca

Formade em Medicina e Cirurgia pela Universidade de Salamanca

Certificado em Medicina de Urgéncia e Emergéncia pela Sociedade Espanhola

de Medicina de Emergéncias (SEMES)

Membro de: Segado de Toxicologia Clinica da Associagao Espanhola de Toxicologia
(AETOX), Grupo de Trabalho de Toxicologia Clinica da Sociedade Espanhola de Medicina
de Urgéncias e Emergéncias (SEMETOX), Associagdo Europeia de Centros de Controle de
Venenos e Toxicologia Clinica (EAPCCT), Fundador da Fundag&o Espanhola de Toxicologia
(FETOC)
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Sra. Patricia Giralde Martinez

*

Médica de Emergéncia Pré-hospitalar no departamento de Urgéncias de Saude de Galicia
061

Médico de Urgéncias Hospitalares no Hospital de Montecelo

Professora de pds-graduagéo no curso "Programa em Urgéncias e Emergéncias' da
Faculdade de Ciéncias da Saude da Universidade Complutense de Madri

+ Vice-secretaria Geral da Sociedade Galega de Medicina de Urgéncias e Emergéncias

*

*

*

*

*

(SEMES Galicia)

Membro do Comité Cientifico das XXI Jornadas de Toxicologia Clinica e XI Jornadas

de Toxicovigilancia

Formada em Medicina e Cirurgia pela Universidade de Santiago de Compostela

Médico Especialista em Medicina Familiar e Comunidade

Mestrado em Urgéncias, Emergéncias e Catastrofes pela a Universidade CEU San Pablo

Dra. Iria Miguéns Blanco

*

*

Médica do Departamento de urgéncias do Hospital Geral Universitario Gregorio Marafion

Especialista em Medicina de Urgéncia Pré-hospitalar no Departamento de Emergéncia da
Comunidade de Madri - SUMMA

Médica especialista em Medicina Familiar e Comunidade
Formada em Medicina e Cirurgia pela Universidade de Santiago de Compostela

Mestrado em Medicina de Urgéncias e Emergéncias pela Universidade Complutense de
Madri

Mestrado em Competéncias Docentes e Digitais em Ciéncias da Saude pelo Universidades
CEU Cardenal Herrera

Mestrado em Direito Universitario e Bioética pela Universidade de Castilla, La Mancha
Membro da diretoria nacional da SEMES e diretora das Mulheres SEMES
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Dr. Placido Mayan Conesa
+ Coordenadora de Urgéncias do Hospital Clinico Universitario de Santiago

-

Médica de Urgéncias do Complexo Hospitalar Universitario de La Corufia
+ Revisora da revista Emergéncias
+ Professora de Suporte Avancado de Vida

+ Formada em Medicina e Cirurgia pela Universidade de Navarra

*

Especialista em Medicina de Familia e Comunidade
+ Curso de Estudos Avangados pela Universidade de La Corufia
+ Membro da SEMES (diretoria)

Dra. Maria Teresa Maza Vera
+ Subsecretaria de Acreditagao e Qualidade da SEMES

+ Médica Especialista de Urgéncias do Hospital Alvaro Cunqueiro, em Vigo

+ Membro do Grupo de Trabalho de Toxicologia SEMES Galicia
+ Coordenadora do Comité Cientifico do XXIV Congresso Autdnomo SEMES Galicia
+ Médica Especialista em Medicina Familiar e Comunidade

+ Diploma de Estudos Avangados em Ciéncias da Saude pela Universidade de Vigo
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Sr. José Maria Dominguez
+ Oficial da Policia Nacional Na Espanha

+ Especialista TEDAX-NRBQ na Unidade TEDAX-NRBQ da Policia Nacional

+ Professor em TEDAX-NRBQ para 6rgdos nacionais e internacionais

+ Formado em Biologia pela Universidade de Santiago de Compostela
Dra. Maria del Mar Suarez Gago

+ Médica Preceptora do Departamento de Urgéncia do Hospital de Verin

+ Membro do Grupo de Trabalho de Toxicologia SEMES Galicia

+ Médica Especialista em Medicina Interna

+ Certificagdo VMER (Veiculo Médico de Emergéncia e Reanimagéo) do Centro de Formagéo
do Instituto Nacional de Emergéncias Médicas do Porto (INEM)

+ Formada em Medicina e Cirurgia pela Universidade do Pais Vasco

Vocé sempre sera orientado pelos
mais destacados profissionais da
area de estudo, tanto na parte tecrica
100% online quanto na sala de aula”
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Planejamento do
programa de estagio

0 conteudo cientifico desta capacitacao foi planejado de forma detalhada com uma
equipe especializados no campo da Toxicologia. Assim, todo o curriculo foi elaborado de
acordo com a metodologia pedagodgica da TECH, com base no Relearning, que dispensa
os alunos de longas horas de estudo, gragas a assimilagdo progressiva do conteudo.
Vale a pena destacar o método tedrico-pratico oferecido pela TECH, ja que, através dele,
0 especialista podera colocar em pratica todas as informacdes anteriores fornecidas e
que sdo desenvolvidas na lista a seguir:
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Vocé tera a Sala de Aula Virtual a sua disposi¢cao
24 horas por dia para que possa acessa-la quando
e onde quiser"
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Mddulo 1. Especializagao em toxicologia 212

1.1.  Especializagdo em Toxicologia Médica
1.1.1.  Justificativa da especializagdo em Toxicologia Médica
1.1.2.  Objetivos
1.1.3. Meétodos
1.2. Conceitos bdsicos em toxicologia
1.2.1.  Conceitos de toxicologia, intoxicagao, toxicos e toxicidade
1.2.2.  Toxicologia Clinica
1.2.2.1. Tipos de toxicidade 213
1.2.2.2. Formas de intoxicagao 214
1.2.2.3. Dose e resposta 216
1.2.2.4. Causas de intoxicagao
1.2.2.5. Mecanismos da toxicidade 221
1.2.2.5.1. Toxicocinética
1.2.2.5.2. Toxicodinamica
1.3.  Toxicologia em seu contexto historico
1.3.1.  Uso de toxicos na Idade de Bronze 222
1.3.2.  Asintoxicagbes da Idade Antiga 223
1.3.3.  Aldade Média 224
1.3.4.  Aldade Moderna 225
1.3.5.  Aldade Contemporanea 226
1.4, Aquimica como arma: uma historia de toxicologia criminal 227
1.5, Aradiagdo como um crime
2.3.1.
2.1.  Introdugao modular
2.1.1.  Histoérico médico
2.1.1.7. Anamnese 232,
2.1.1.2. Exame fisico 233,
2.34.

2.1.1.3. Exames complementares

Sindromes toxicolégicas

2.1.2.1. Simpaticomiméticos

2.1.2.2. Colinérgicos

2.1.2.3. Anticolinérgicos

2.1.2.4. Serotoninérgico

2.1.2.5. Opidceo

2.1.2.6. Sedativos-hipnadticos

2.1.2.7. Alucindgeno

Acidose metabolica em toxicologia

Diagnostico de suspeita de intoxicagao e hipoteses diagnosticas
Conclusdes e principais pontos a serem lembrados

2.2. Avaliacao inicial do paciente intoxicado

Preliminar

2.2.1.17. Introdugao

2.2.1.2. Indice

2.2.1.3. Objetivos

Toxicologia hepatica

Toxicologia renal

Toxicidade hematoldgica

Toxicologia neuroldgica e psiquiatrica

ConclusGes e principais pontos a serem lembrados
Toxicologia cardiovascular e respiratoria

2.3. Lesbes organicas causadas por toxicos

Preliminar

2.3.1.17. Introdugao

2.3.1.2. Indice

2.3.1.3. Objetivos

Toxicologia reprodutiva e perinatal
Toxicologia neonatal e pediatrica
Toxicologia geriatrica

2.4.  Toxicologia de grupos
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Maédulo 4. Manejo terapéutico do paciente intoxicado: tratamento especifico

3.1.
3.2.

3.3.

3.4.

3.5.

Uma visdo completa do tratamento das intoxicagdes

Suporte de vida para o paciente intoxicado: parada cardiorrespiratéria

3.2.1.  Os pilares fundamentais do suporte de vida em parada cardiorrespiratéria
3.2.2. Parada respiratoria e suporte ventilatério

3.2.3. Parada cardiorespiratéria no paciente intoxicado

3.24.
Insuficiéncia respiratéria aguda no paciente intoxicado e seu manejo terapéutico
3.3.1.  Preliminar

Conclusoes e principais pontos a serem lembrados

3.3.2. Insuficiéncia respiratoria aguda devido a obstrucéo das vias aéreas
3.3.3. Insuficiéncia respiratéria aguda por hipoventilagao

3.3.4. Insuficiéncia respiratéria aguda devido a redugao da fragéo inspiratoria de

oxigénio
3.3.5. Insuficiéncia respiratéria aguda devido ao disturbio de difuséo alvéolo-capilar

3.3.6. Insuficiéncia respiratoria aguda devido a dificuldade de transporte de oxigénio
ou utilizagao de oxigénio nos tecidos

3.3.7. Insuficiéncia respiratéria aguda mista

3.3.8.  Conclusdes e principais pontos a serem lembrados
Estabilidade e instabilidade hemodinamica no paciente intoxicado
3.4.1. Choque e seus diferentes tipos no paciente intoxicado
3.4.2.  Manejo terapéutico do choque no paciente intoxicado
3.4.3.  Hipotenséo e hipertensédo no paciente intoxicado

3.4.4.  Arritmias cardiacas em intoxicagoes agudas

3.4.5.  Sindrome coronariana aguda na pessoa intoxicada

3.4.6. Conclusdes e principais pontos a serem lembrados
Transtornos neuropsiquiatricos associados as intoxicagdes

3.5.1.  Alteragdes no nivel de consciéncia Coma téxico

3.52.  Convulstes

3.5.3.  Alteragdo do comportamento Manejo do paciente agitado
3.5.3.1. Etologia da agitagdo psicomotora Causas relacionadas com a toxicologia
3.5.3.2. Medidas de protegao para os trabalhadores da saude
3.5.3.3. Medidas de contengao verbal, mecéanica e farmacologica

3.54.  Conclusdes e principais pontos a serem lembrados

4.1.
4.2.

4.3.

4.4,

4.5.

As trés fases do tratamento especifico das intoxicagdes
Diminuir a absorgao do toxico

4.21. Descontaminagdo digestiva
4.2.1.1. Eméticos

4.2.1.2. Lavagem gastrica
4.2.1.3. Carvao ativado

4.2.1.4. Catarticos

4.2.1.5. Lavagem Intestinal total
4.2.2.  Descontaminagao cutanea
4.2.3.  Descontaminagao ocular
424,

4.2.5.  Prevengao da absorgéo respiratoria

Prevencdo da absorgéo parenteral

4.2.6. Endoscopia e cirurgia
4.27. Diluigao
4.2.8. Conclusdes e principais pontos a serem lembrados
Aumentar a eliminagdo do téxico
4.3.1.  Depuragédo renal
4.3.1.1. Diurese forcada
4.3.1.2. Diurese alcalina
4.3.2. Depuracédo extra renal
4.3.2.1. Didlise
4.3.2.2. Hemoperfusao, Hemofiltragdo, Hemodiafiltragao
4.3.2.3. Plasmaférese e transfusao de troca
4.3.2.4. ConclusGes e principais pontos a serem lembrados
Antidotos
441,  Principais antidotos
4.41.1. Indicagbes, contraindicagdes, efeitos colaterais e precaugdes
4.41.2. Dosagem

4.42.  Estoque minimo de antidotos, dependendo do tipo de hospital ou centro de
saude

4.43.  Conclusdes e principais pontos a serem lembrados

Antidotos

4.51.  Técnica de colocacgdo de sonda nasogastrica ou orogastrica e lavagem gastrica

4.52. Técnica de descontaminagao cutanea e ocular
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Maédulo 5. Manejo terapéutico do paciente intoxicado: aspectos 5.7.

complementares

5.1.
5.2.

5.3.

5.4.

5.5.

5.6.

Esquema geral dos aspectos complementares a serem levados em conta
O paciente suicida e a toxicologia Avaliagdo psiquiatrica

521. Introdugao

52.2. Fatores de risco para comportamentos autolesivos

5.2.3. Determinagao da gravidade da tentativa de autolesao 58

52.4. Gestao do paciente suicida

52.5.  Conclusdes e principais pontos a serem lembrados

Aspectos médico-legais do atendimento toxicologico

53.1. Introdugdo

53.2.  Orelatorio para o tribunal

53.3. Aautopsia médico-legal

5.3.4. Coleta de amostras no cadaver

53.5.  Consentimento informado e alta voluntaria do paciente intoxicado

53.6. Acoleta de amostras de sangue para estudos toxicolégicos no departamento 509
de urgéncia

5.3.7.  Conclusdes e principais pontos a serem lembrados

Medidas de protegao para os trabalhadores da saude

54.1. Introdugdo

5.4.2.  Equipamento de Protecg&o Individual (EPI)

5.4.3. Medidas de prevengao contra intoxicagdes para trabalhadores da saude

54.4. Conclusdes e principais pontos a serem lembrados

Critérios gerais para admissao em uma Unidade de Terapia Intensiva

55.1. Introdugao

5.5.2.  Quadro de critérios

5.5.3.  Conclusdes e principais pontos a serem lembrados
Rabdomidlise de causa toxicologica

56.1. Introdugao

5.6.2. Conceito e fisiopatologia

5.6.3.  FEtologia geral e causas toxicoldgicas da rabdomidlise
5.6.4. Manifestagées clinicas, laboratoriais e complicacdes
5.6.5.  Tratamento

5.6.6. Conclusdes e principais pontos a serem lembrados

Metahemoglobinemia de causa toxicologica

5.7.1. Introdugao

5.7.2. Fisiopatologia

5.7.3. Etiologia da Metahemoglobinemia

5.7.4. Manifestagdes clinicas

5.7.5.  Diagnostico de suspeita, diferencial e confirmagao
5.7.6. Tratamento

Hipersensibilidade e anafilaxia secunddria ao envenenamento por picadas ou mordidas
de animais

58.1. Introdugdo
5.8.2. FEtiologia
5.8.3. Tipos de hipersensibilidade
5.8.4. Manifestagdes clinicas
5.8.5. Diagnostico
58.6. Manejo terapéutico
5.8.7.  Conclusdes e principais pontos a serem lembrados
Urgéncias associadas a psicofarmacosos
59.1. Introdugao
59.2.  Sindrome neuroléptica maligna
5.9.2.1. Conceito e fatores de risco
5.9.2.2. Manifestagdes clinicas e diagnostico diferencial
5.9.2.3. Tratamento
59.3. Sindrome serotoninérgica
5.9.3.1. Causas
5.9.3.2. Manifestagdes clinicas e diagnostico diferencial
5.9.3.3. Tratamento
594. Distonia aguda
59.5.  Parkinsonismo induzido por medicamentos
59.6. ConclusGes e principais pontos a serem lembrados



Maédulo 6. Toxicologia das drogas de abuso

6.1.  Toxicomania, intoxicagéo, sindromes de abstinéncia, delitos sexuais, traficantes de
drogas, reintegragao

6.2. Epidemiologia das drogas de abuso
6.3.  Intoxicagao por depressores do SNC
6.3.1.  Preliminar
6.3.1.1. Introdugéo
6.3.1.2. indice
6.3.1.3. Objetivos
6.3.1.3.1. Opidceos (Heroina, Metadona, Oxicodona)
6.3.1.3.2. Intoxicagao por alcool
6.3.1.3.3. Substéncias inalantes volateis
6.3.1.3.4. Conclus0es e principais pontos a serem lembrados
6.4.  Intoxicagbes por psicoestimulantes
6.4.1.  Preliminar
6.4.1.1. Introdugao
6.4.1.2. Indice
6.4.1.3. Objetivos
6.4.1.3.1. Cocaina
6.4.1.3.2. Anfetaminas

6.4.1.3.3. Outros: (Efedrina e pseudoefedrina, KATH, bebidas energéticas,
guaranad)

6.4.1.3.4. Conclus0es e principais pontos a serem lembrados
6.5.  Intoxicagdo por alucindgenos

6.5.1.  Cogumelos alucindgenos (LSD, amanita muscaria, psilocibina)
6.5.2.  Plantas alucindgenas

6.5.2.1. Cannabis

6.5.2.2. Mescalina

6.5.2.3. Estramonium

6.5.2.4. Belladona

6.5.2.5. Burundanga

6.5.2.6. Ecstasy vegetal

6.6.

6.7.
6.8.

6.9.

6.10.
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6.5.3. DMTeAMT

6.5.4. Dextrometorfano

6.5.5. Conclusdes e principais pontos a serem lembrados
Intoxicagdes de drogas sintéticas

6.6.1.  Opidceos sintéticos (derivados de fentanil e meperidina)
6.6.2.  Dissociativos

6.6.2.1. Fenciclidina e cetamina

6.6.3.  Derivados da metaqualona

6.6.4.  Feniletilaminas sintéticas

6.6.4.1. DOM, BOB, 2CB, MDA

6.6.4.2. Extase (MDMA)

6.6.4.3. Extase liquido (GHB)

6.6.4.4. Conclusdes e principais pontos a serem lembrados
Componente psicossocial nas drogas de abuso

Sexo e drogas: ChemSex (Chemical Sex ou Sexo Quimico)
6.81. 0 que é ChemSex?

6.8.2.  Antecedentes historicos e perfil epidemiolégico dos consumidores
6.8.3. Riscos associados com a pratica do ChemSex
6.8.4. Drogas mais comumente usadas

6.8.5. Conclusdes e principais pontos a serem lembrados
A linguagem das drogas

tecn

6.9.1.  Alinguagem com a qual o médico de urgéncia precisa estar familiarizado

6.9.2.  Giria dos toxicodependentes

6.9.3.  Girias das drogas de abuso

6.9.4. Conclusdes e principais pontos a serem lembrados
Uma sociedade assediada por drogas

6.10.1. Introdugéo

6.10.2. O consumo de alcool como um fendmeno social toxico
6.10.3. Festas eletronicas e drogas de abuso

6.10.4. Alcool, energéticos e medicamentos

6.10.5. Conclusdes e principais pontos a serem lembrados
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6.11. Body packers e body stuffers em urgéncias

6.11.1.
6.11.2.
6.11.3.
6.11.4.
6.11.5.

Definicéo

Manifestagdes clinicas

Diagnostico

Manejo terapéutico

Conclus6es e principais pontos a serem lembrados

6.12. Submissdo quimica

6.12.1.
6.12.2.
6.12.3.
6.12.4.
6.12.5.
6.12.6.

Conceito

Epidemiologia

Chaves para o diagnostico

Delitos relacionados com a submissao quimica

Drogas mais comumente utilizadas na submisséo quimica
Conclus®es e principais pontos a serem lembrados

6.13. Sindromes de abstinéncia

6.13.1.
6.13.2.

6.13.3.

6.13.4.
6.13.5.

Introdugao e objetivos

Sindrome de abstinéncia do alcool

6.13.2.1. Conceito

6.13.2.2. Manifestacdes clinicas e critérios de diagndstico

6.13.2.3. Delirium tremens

6.13.2.4. Tratamento da sindrome de abstinéncia alcodlica

6.13.2.5. Conclusdes e principais pontos a serem lembrados

Sindrome de abstinéncia a opioides

6.13.3.1. Conceito

6.13.3.2. Dependéncia e tolerancia a opioides

6.13.3.3. Manifestagdes clinicas e diagndéstico da sindrome da abstinéncia
6.13.3.4. Tratamento de toxicodependentes com sintomas de abstinéncia
Tratamento de desintoxicagao

Conclus®es e principais pontos a serem lembrados

6.14. Clinica de Recuperagdo ou Reabilitagao

Médulo 7. Toxicologia farmacoldgica

7.1.

7.2.

Intoxicagdo por analgésicos e anti-inflamatdrios

7.0,

7.1.2.
7.1.3.
7.1.4.
7.1.5.
7.1.6.

Preliminar

7.1.1.7. Introdugao

7.1.1.2. indice

7.1.1.3. Objetivos

Paracetamol

AINES

Salicilatos

Colchicina

Conclus®es e principais pontos a serem lembrados

Intoxicagdo por psicofarmacos

7.2.1.

7.2.2.

7.2.3.
7.2.4.

7.2.5.
7.2.6.
7.2.7.

Preliminar

7.2.1.1. Introdugéo

7.2.1.2. Indice

7.2.1.3. Objetivos

Antidepressivos

7.2.2.1. Triciclicos

7.2.2.2. Inibidores seletivos de recaptacgéo de serotonina (ISRS)
7.2.2.3. Inibidores da monoamina oxidase (IMAQS)
Litio

Sedativos-hipnoticos

7.2.4.1. Benzodiazepinas

7.2.4.2. Barbituricos

7.2.4.3. Nem benzodiazepinas nem barbituricos
Antipsicdticos

Anticonvulsivantes

Conclusdes e principais pontos a serem lembrados



7.3.

7.4.
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Intoxicagdo por antiarritmicos e anti-hipertensivos
7.3.1.  Preliminar
7.3.1.1. Introdugéo
7.3.1.2. indice
7.3.1.3. Objetivos
7.3.2.  Digoxina
7.3.3. Beta-bloqueantes
7.3.4.  Antagonistas do calcio
7.3.5.  Conclusdes e principais pontos a serem lembrados
Intoxicagdes por outros medicamentos
7.4.1.  Preliminar
7.4.1.7. Introdugao
7.4.1.2. indice
7.4.1.3. Objetivos
7.4.2.  Anti-histaminicos
7.4.3.  Anticoagulantes
7.4.4.  Metoclopramida
7.4.5.  Hipoglicemiantes
7.4.6.  Conclusdes e principais pontos a serem lembrados

Efeito de diferentes tipos de gases sobre 0 sistema respiratorio

Intoxicagdo por inalagéo de fumaca
8.2.1.  Preliminar
8.2.1.1. Introdugéo
8.2.1.2. Indice
8.2.1.3. Objetivo
8.2.2.  Mecanismos de produgao de toxicidade e danos as vias aéreas
8.2.3. Manifestagdes clinicas
8.2.4. Anamnese, exame e suspeita de diagnostico
8.2.5.  Manejo terapéutico
8.2.6.  Conclusodes e principais pontos a serem lembrados
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8.3.

8.4.

Intoxicagado por gases irritantes

8.3.1.

8.3.2.

8.3.3.

8.3.4.

8.3.5.

Preliminar

8.3.1.1. Introdugao

8.3.1.2. indice

8.3.1.3. Objetivo

Intoxicagdo por acido sulfidrico

8.3.2.1. Fontes de exposigao

8.3.2.2. Toxicocinética e fisiopatologia
8.3.2.3. Manifestagoes clinicas e diagnostico
8.3.2.4. Tratamento

Intoxicagdo por fluor

8.3.3.1. Fontes de exposigéo

8.3.3.2. Fisiopatologia

8.3.3.3. Manifestagdes clinicas

8.3.3.4. Diagndstico e tratamento
Intoxicagdo por derivados de cloro
8.3.4.1. Aspectos gerais da intoxicagao
Intoxicagdo por derivados de nitrogénio
8.3.5.1. Intoxicagao por amoniaco
8.3.5.2. Outras intoxicac¢des

Intoxicagdes por gases asfixiantes: mondxido de carbono

8.4.1.

8.4.2.
8.4.3.

Preliminar

8.4.1.1. Introdugao

8.4.1.2. Indice

8.4.1.3. Objetivo

Definigdo e causas do risco do mondxido de carbono

Epidemiologia da intoxicagao por monoxido de carbono: uma conhecida e

outra oculta

8.4.4.

Fontes de exposigdo ao monoxido de carbono e causas medico-legais

da intoxicagdo

8.4.5.

Fisiopatologia da intoxicagdo por mondxido de carbono

8.5.

Médulo 9. Intoxicacgao industrial por dissolventes

9.1.
9.2.

8.4.6.
8.4.7.

Manifestagdes clinicas
Diagnostico de suspeita e confirmagao diagnostica A oximetria de pulso

no ambito Pré-hospitalar

8.4.8.
8.4.9.
8.4.10.
8.4.11.

Critérios de gravidade da intoxicagao

Tratamento da intoxicagéo

Critérios de observagao, admisséo, alta e hospitalar
ConclusGes e principais pontos a serem lembrados

Intoxicagdo por gas asfixiante: cianeto

8.5.1.

8.5.2.
8.5.3.
8.5.4.
8.5.5.
8.5.6.

Preliminar

8.5.1.1. Introdugao

8.5.1.2. Indice

8.5.1.3. Objetivo

Fontes de exposigéo

Toxicocinética e fisiopatologia

Manifestagdes clinicas, diagnostico de suspeita e confirmado
Tratamento

Conclusdes e principais pontos a serem lembrados

Introducdo modular

Intoxicagao por hidrocarbonetos

9.2.1.

9.2.2.

Preliminar

9.2.1.1. Introdugdo
9.21.2. indice
9.213. Objetivo

Alifaticos ou lineares
9.2.2.1. Hidrocarbonetos de cadeia curta: butano, propano, etano, metano

9.2.2.2. Hidrocarbonetos de cadeia longa: pentanos, hexanos, heptanos e
octanos

9.2.2.3. Destilados de petroleo: gasolina, querosene, outros
9.2.2.4. Halogenados



9.3.

9.4.

9.5.

9.23.

9.2.2.5. Tetracloreto de carbono
9.2.2.6. Cloroférmio

9.2.2.7. Diclorometano

9.2.2.8. Tricloroetileno

9.2.2.9. Tetracloroetileno
9.2.2.10. Tricloroetano
Aromatico ou ciclico

9.2.3.1. Benzeno

9.2.3.2. Tolueno

9.2.3.3. Conclusdes e principais pontos a serem lembrados

Intoxicagdo por alcoois alifaticos

9.3.1.

932
9.33.
9.3.4.

Preliminar

9.3.1.1. Introdugéo

9.3.1.2. Indice

9.3.1.3. Objetivo

Alcool metilico

Alcool isopropilico

Conclusoes e principais pontos a serem lembrados

Intoxicagao por glicol

9.4.1.

9.4.2.
9.43.
9.4.4.
9.4.5.

Preliminar

9.4.1.1. Introdugéo

9.4.1.2. Indice

9.4.1.3. Objetivo

Etilenoglicol

Dietilenoglicol

Propilenoglicol

Conclusoes e principais pontos a serem lembrados

Intoxicagao por derivados de nitrogénio

9.5.1.

Preliminar
9.51.1. Introdugao
9.5.1.2. indice

9.51.3. Objetivo

9.5.2.
9.5.3.
9.5.4.
9.5.5.
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Anilina

Toluidina

Nitrobenzeno

Conclusoes e principais pontos a serem lembrados

9.6. Intoxicagdo por acetona

9.6.1.

9.6.2.

Preliminar

9.6.1.1. Introdugao

9.6.1.2. indice

9.6.1.3. Objetivo

Conclusoes e principais pontos a serem lembrados

Médulo 10. Intoxicacao industrial por metais pesados

10.1. Introdugao: Perspectiva geral dos metais pesados e seus principais agentes quelantes
10.2. Intoxicagdo por ferro

10.2.1.
10.2.2.
10.2.3.
10.2.4.
10.2.5.
10.2.6.
10.2.7.

Definigdo, aspectos gerais

Fontes de exposigado

Toxicocinética e mecanismos de agéo
Manifestagdes clinicas

Diagnostico

Tratamento

Conclusdes e principais pontos a serem lembrados

10.3. Intoxicagao por fosforo

10.3.1.
10.3.2.
10.3.3.
10.3.4.
10.3.5.
10.3.6.
10.3.7.

Defini¢éo, aspectos gerais

Fontes de exposicao

Toxicocinética e mecanismos de agéo
Manifestagdes clinicas

Diagndstico

Tratamento

Conclus®es e principais pontos a serem lembrados
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10.4. Intoxicagao por chumbo

10.5.

10.6.

10.7.

10.4.1.
10.4.2.
10.4.3.
10.4.4.
10.4.5.
10.4.6.
10.4.7.

Definigéo, aspectos gerais

Fontes de exposigao

Toxicocinética e mecanismos de agao
Manifestagoes clinicas

Diagnostico

Tratamento

Conclusoes e principais pontos a serem lembrados

Intoxicagdo por mercurio

10.5.1.
10.5.2.
10.5.3.
10.5.4.
10.5.5.
10.5.6.
10.5.7.

Definigéo, aspectos gerais

Fontes de exposigao

Toxicocinética e mecanismos de agao
Manifestagdes clinicas

Diagnostico

Tratamento

Conclusoes e principais pontos a serem lembrados

Intoxicagao por arsénico

10.6.1.
10.6.2.
10.6.3.
10.6.4.
10.6.5.
10.6.6.
10.6.7.

Definigdo, aspectos gerais

Fontes de exposigao

Toxicocinética e mecanismos de agao
Manifestagdes clinicas

Diagnostico

Tratamento

Conclus®es e principais pontos a serem lembrados

Envenenamento por cadmio

10.7.1.
10.7.2.
10.7.3.
10.7.4.
10.7.5.
10.7.6.
10.7.7.

Definigdo, aspectos gerais

Fontes de exposicao

Toxicocinética e mecanismos de agao
Manifestagdes clinicas

Diagnostico

Tratamento

Conclus®es e principais pontos a serem lembrados

Mddulo 11. Intoxicagcdo em areas rurais por pesticidas ou produtos

fltossanitarios

11.3.

Introdugdo modular: Aspectos gerais da intoxicagao por pesticidas

11.1.1.
11.1.2.
11.1.3.
11.1.4.

Conceito de pesticidas

Classificagdo dos pesticidas

Medidas preventivas e de protegao para os trabalhadores
Primeiros socorros no local do intoxicagao

Intoxicagao por inseticida

11.2.1.

11.2.2.
11.2.3.
11.2.4.
11.2.5.
11.2.6.

Preliminar

11.2.1.17. Introducéo

11.2.1.2. Indice

11.2.1.3. Objetivo

Organoclorados

Organofosforados

Carbamatos

Piretroides

Conclusoes e principais pontos a serem lembrados

Intoxicagao por herbicida

11.3.1.

11.3.2.
11.3.3.
11.3.4.

Preliminar

11.3.1.7. Introdugéo

11.3.1.2. Indice

11.3.1.3. Objetivo

Diquat

Paraquat

Conclusoes e principais pontos a serem lembrados

Intoxicacgdo por fungicidas

11.4.1.

Conclus®es e principais pontos a serem lembrados

Intoxicagdo por rodenticidas

11.5.1.

Conclus®es e principais pontos a serem lembrados
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Mddulo 12. Intoxicacdo doméstica: por produtos de limpeza, higiene pessoal e 13.2. Intoxicag@o por cogumelos

produtos causticos 13.2.1. Epidemiologia das intoxicagdes por cogumelos

13.2.2. Fisiopatologia

13.2.3. A historia clinica como elemento fundamental para o diagndéstico

12.1. Introdugao modular
12.2. Intoxicagao por produtos de limpeza, higiene pessoal e cosméticos

13.2.4. Classificagdo de acordo com o periodo de laténcia do inicio das manifestagdes

12.2.1. Classificagao de acordo com sua toxicidade clinicas e sindromes clinicas

12.2.2. Intoxicagdes especificas
12.2.2.1. Sabbes e xampus

13.2.4.1. Sindrome de laténcia curta
13.2.4.1.1. Gastroenterite aguda por cogumelos (sindrome gastroentérica,

12.2.2.2. Esmaltes e removedores de esmaltes resinoide ou lividiana)

12.2.2.3. Substancias para o cabelo: tintas de cabelo, sprays, condicionador 13.2.4.1.2. Sindrome de Intolerancia

12.2.2.4. Outros 13.2.4.1.3. Transtorno delirante (micoatropinico ou anticolinérgico)
12.2.3. Medidas terapéuticas gerais e controvérsias 13.2.4.1.4. Sindrome muscarinica (micocolinérgica ou sudorese)
12.2.4. Conclusdes e principais pontos a serem lembrados 13.2.4.1.5. Sindrome alucinégena (psicotrépica ou narcética)

12.3. Intoxicagdo por causticos 13.2.4.1.6. Sindrome nitritoide (coprinico ou de efeito antabuse)

12.3.1. Introdugdo 13.2.4.1.7. Sindrome hemolitica
12.3.2. Principais substancias causticas 13.2.4.2. Sindrome de laténcia prolongada
12.3.3. Fisiopatologia 13.2.4.2.1. Sindrome de giromitrila (ogiromitrila)
12.3.4. Clinica 13.2.4.2.2. Sindrome orelanica (cortinarica ou nefrotéxica)
12.3.5. Diagndstico 13.2.4.2.3. Sindrome faloide, hepatotdxica ou ciclopeptidica
12.3.6. Complicagbes agudas e tardias 13.2.4.2.3.1. Eticlogia
12.3.7. Tratamento e atitude a ser seguida 13.2.4.2.3.2. Fisiopatologia e toxicocinética
12.3.8. Conclusdes e principais pontos a serem lembrados 13.2.4.2.3.3. Clinica

13.2.4.2.3.4. Diagnostico
13.2.4.2.3.5. Tratamento

Maédulo 13. Intoxicacao por agentes naturais: plantas, cogumelos e animais

13.1. Intoxicagao por plantas 13.2.4.2.3.6. Prognostico
13.1.1. Classificagao de acordo com érgao, aparelho ou sistema alvo 13.2.4.3. Novas sindromes
13.1.1.1. Gastrointestinal 13.2.4.3.1. Sindrome proximal
13.1.1.2. Cardiovascular 13.2.4.3.2. Eritromelalgia ou acromelalgia
13.1.1.3. Sistema nervoso central 13.2.4.3.3. Rabdomidlise
13.1.1.4. Outros 13.2.4.3.4. Sindrome hemorragica (ou sindrome de Szechwan)
13.1.2. Conclusdes e principais pontos a serem lembrados 13.2.4.3.5. Intoxicagéo neurotoxica

13.2.4.3.6. Encefalopatia
13.2.4.4. Conclusdes e principais pontos a serem lembrados
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13.3. Intoxicagao por animais: cobras
13.3.1. Preliminar
13.3.1.1. Introdugéo
13.3.1.2. Indice
13.3.1.3. Objetivos
13.3.2. Epidemiologia das mordidas de serpentes
13.3.3. Classificagao das serpentes
13.3.4. Diferengas entre viboras e cobras
13.3.5. 0 aparelho venenoso das serpentes
13.3.6. O efeito dos venenos de cobra sobre os humanos
13.3.7. Clinica
13.3.7.1. Sindromes clinicas
13.3.7.1.1. Sindrome neuroldgica
13.3.7.1.2. Sindrome hemotoxica-citotoxica
13.3.7.1.3. Sindromes cardiotoxicas e miotoxicas
13.3.7.1.4. Sindromes de hipersensibilidade
13.3.7.2. Classificagéo clinica da intensidade do envenenamento
13.3.8. Tratamento
13.3.8.1. Sintomatico
13.3.8.2. Especifico
13.3.9. Conclusdes e principais pontos a serem lembrados
13.4. Mordidas de animais: mamiferos
13.4.1. Preliminar
13.4.1.1. Introdugao
13.4.1.2. Indice
13.4.1.3. Objetivos
13.4.2. Aspectos epidemiologicos
13.4.3. Aspectos clinico e diagnosticos




13.5.

13.6.

13.7.
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13.4.4. Aspectos terapéuticos
13.4.4.1. Manejo inicial
13.4.4.2. Manejo cirurgico: Suturas
13.4.4.3. Profilaxia antibiotica
13.4.4 4. Profilaxia antitetanica
13.4.4.5. Profilaxia da raiva
13.4.4.6. Profilaxia antivirais: anti-hepatite B e anti-HIV
13.4.5. Conclus®es e principais pontos a serem lembrados
Animais marinhos
13.5.1. Intoxicagao por peixe
13.5.1.1. Peixe-pedra
13.5.1.2. Peixe-vibora
13.5.1.3. Arraia
13.5.2. Intoxicagéo alimentar de peixes e frutos do mar
13.5.2.1. Intoxicagao paralitica dos mariscos
13.5.2.2. Escombroidose Intoxicagao por histamina
13.5.2.3. Intoxicagao por baiacu
13.5.3. Intoxicagao por celenterados
13.5.3.1. Picadas de aguas-vivas
13.5.3.2. Picadas de caravelas
13.5.3.3. Tratamento
13.5.4. Conclusdes e principais pontos a serem lembrados
Invertebrados
13.6.1. Preliminar
13.6.1.1. Introdugao
13.6.1.2. indice
13.6.1.3. Objetivos
13.6.2. Insetos: Vespas, abelhas e mamangabas
13.6.3. Aracnideos
13.6.3.1. Aranhas
13.6.3.2. Escorpides
13.6.3.3. Carrapatos
13.6.4. Conclus®es e principais pontos a serem lembrados
Tudo tem um fim
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Estagio Clinico

Este Mestrado Proprio Semipresencial em Toxicologia em Urgéncia para Enfermagem
inclui um estagio clinico de trés semanas em centros de referéncia para cuidados de salde
toxicologicos. Devido a esse periodo pratico, o enfermeiro terd acesso as ferramentas e
técnicas mais atualizadas usadas no cenario real em que realizara seu trabalho como
profissional.

I.-"I -EE..I"F"' : T
il entanil 10

#k b0,

e Fresenis [ ecko




Estagio Clinico | 43 tec!:

@ @ Junte-se agora para fazer parte da equipe profissional
_r,.-"" s A s
de um dos centros clinicos de referéncia
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Os alunos nao so terdo acesso aos professores durante o ensino online, como também
contarao com um orientador adjunto para os estagios clinicos. Nesse caso, o adjunto
sera responsavel por dar uma segunda opinido ao aluno em questdo para garantir que
ele possa agir adequadamente em pacientes reais. Além disso, essa medida permitira
que os especialistas trabalhem com o apoio de profissionais com ampla experiéncia em
ambientes clinicos de referéncia e que requerem as habilidades mais exigentes.

Durante a Capacitacao Pratica, os enfermeiros seréo instruidos presencialmente e de
forma dindmica em jornadas de 8 horas consecutivas, de segunda a sexta-feira. Trata-se
de uma oportunidade para especialistas que ndo se contentam com uma capacitagao
tedrica e desejam aumentar seus conhecimentos na propria area, junto com especialistas
e pacientes reais. Nesse sentido, 0s alunos serdo capazes de analisar, colocar em pratica
e intervir nos diferentes casos de intoxicagéo apresentados pelos afetados.

Todas as atividades que o enfermeiro realizara durante seu estagio pratico tém como
objetivo aperfeigoar suas competéncias e habilidades na area toxicologica. Dessa forma,
os alunos poderdo atingir seus objetivos profissionais, atualizando seus conhecimentos,
elaborando planos de atendimento ao paciente e integrando estratégias de gestao
emocional em pacientes suicidas e suas familias, entre uma infinidade de outras
competéncias em pesquisa e abordagem cientifica.

A parte pratica sera realizada com a participacao ativa do aluno executando as atividades
e os procedimentos de cada drea de competéncia (aprender a aprender e aprender a
fazer), com o acompanhamento e a orientagéo dos professores e outros colegas da
capacitacao para facilitar o trabalho em equipe e a integragéo multidisciplinar como
competéncias transversais para a pratica da enfermagem oncoldgica (aprender a ser e
aprender a se relacionar).
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Os procedimentos descritos abaixo constituirdo a base da parte pratica da capacitacgao,
e sua implementacao estara sujeita a disponibilidade e carga de trabalho do préprio

centro, sendo as atividades propostas as seguintes:

Médulo

Atividade Pratica

Avaliacéo e
atendimento
emergencial do
paciente intoxicado

Monitorar o ritmo cardiaco do paciente intoxicado, verificando o pulso e o controle da
PA

Realizar a gasometria arterial para avaliar o estado acido-basico, ventilatério e de
oxigénio do paciente

Avaliar a instabilidade hemodinamica no paciente intoxicado

Administrar antidotos basicos para diminuir o efeito da substancia toxica no corpo

Aplicar medidas gerais de suporte de vida, com atengdo especial para a manutengao de
uma via aérea permeavel

Identificar no paciente as toxinas que causam comprometimento hepatico, agindo em
relagdo as suas repercussdes em termos organicos

Identificar comportamentos violentos e autolesivos em relagdo a Toxicologia
Psiquiatrica em Urgéncia

Tratamento do
paciente com
intoxicagao por
agentes industriais

Realizar a restauragéo e a manutengao das vias aéreas, da ventilagéo e da circulagao

Realizar exames fisicos e aplicar medidas preventivas para toxicos industriais

Verificar o estado de consciéncia, a focalizagdo neurolégica, a coexisténcia com outras
lesdes, como TCE, o tamanho da pupila e a reatividade

Realizar um exame abdominal para descartar abdome agudo

Praticar a avaliagdo do coma usando a Escala de Glasgow

Avaliar a toxicocinética de uma substancia no paciente e seu tratamento junto a equipe
de especialistas

Tratamento do
paciente com
intoxicagao por
agentes domésticos e
naturais

Realizar um exame fisico completo, com énfase nos sinais e sintomas muscarinicos,
nicotinicos e do sistema nervoso central, tentando estabelecer o nivel de gravidade

Prética para aumentar a eliminagdo do t6xico, apés indicagdo, com administragdo de
antidotos ou medicagéo bésica em caso de intoxicagdo por agentes domésticos ou
naturais

Monitorar os sinais vitais do paciente

Avaliar a toxicocinética de uma substancia no paciente e seu tratamento junto a equipe
de especialistas

Aplique a lavagem gastrica, se necessario, ou 0 método terapéutico indicado pelo
especialista




tecn 46| Estagio Clinico

Seguro de responsabilidade civil

A principal preocupacgéo desta instituigdo é garantir a seguranca dos profissionais que
realizam o estagio e dos demais colaboradores necessarios para o processo de capacitagao
pratica na empresa. Entre as medidas adotadas para alcangar este objetivo, esta a resposta
a qualquer incidente que possa ocorrer ao longo do processo de ensino-aprendizagem.

Para isso, esta entidade educacional se compromete a fazer um seguro de responsabilidade
civil que cubra qualquer eventualidade que possa surgir durante o periodo de estagio no
centro onde se realiza a capacitacao pratica.

Esta apdlice de responsabilidade civil tera uma cobertura ampla e devera ser aceita antes
do inicio da capacitagado pratica. Desta forma, o profissional ndo tera que se preocupar com
situacOes inesperadas, estando amparado até a conclusao do programa pratico no centro.
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Condicoes Gerais da Capacitacao Pratica
As condigdes gerais do contrato de estdgio para 0 programa sao as seguintes:

1. ORIENTAGAO: durante o Mestrado Préprio Semipresencial o aluno contard com dois
orientadores que irdao acompanha-lo durante todo o processo, esclarecendo as duvidas
e respondendo perguntas que possam surgir. Por um lado, contara com um orientador
profissional, pertencente ao centro onde é realizado o estdgio, que tera o objetivo de
orientar e dar suporte ao aluno a todo momento. E, por outro, contara com um orientador
académico cuja missao sera coordenar e ajudar o aluno durante todo o processo,
esclarecendo duvidas e viabilizando o que for necessario. Assim, o aluno estara sempre
acompanhado e podera resolver as duvidas que possam surgir, tanto de natureza pratica
guanto académica.

2. DURACAO: o programa de estagio terd uma duracao de trés semanas continuas de
capacitagao pratica, distribuidas em jornadas de oito horas, cinco dias por semana. Os
dias e horarios do programa serdo de responsabilidade do centro e o profissional sera
informado com antecedéncia suficiente para que possa se organizar.

3. NAO COMPARECIMENTO: em caso de ndo comparecimento no dia de inicio do Mestrado
Proprio Semipresencial, 0 aluno perdera o direito de realiza-la sem que haja a possibilidade
de reembolso ou mudanca das datas estabelecidas. A auséncia por mais de dois dias sem
causa justificada/médica resultara na rentincia ao estagio e, consequentemente, em seu
cancelamento automatico. Qualquer problema que possa surgir durante a realizagao do
estagio, devera ser devidamente comunicado ao orientador académico com carater de
urgéncia.

Estagio Clinico |47 tecn

4. CERTIFICAGAOQ: a0 passar nas provas do Mestrado Préprio Semipresencial, o aluno
recebera um certificado que comprovara o periodo de estdgio no centro em questao.

5. RELACAO DE EMPREGO: o Mestrado Proprio Semipresencial ndo constitui relagéo de
emprego de nenhum tipo.

6. ESTUDOS PREVIOS: alguns centros podem exigir um certificado de estudos prévios
para a realizagao do Mestrado Proprio Semipresencial. Nesses casos, sera necessario
apresenta-lo ao departamento de estagio da TECH para que seja confirmada a atribuicao
do centro escolhido.

7. NAO INCLUIDO: o Mestrado Préprio Semipresencial ndo incluird nenhum elemento néo
descrito nas presentes condi¢oes. Portanto, ndo inclui acomodacéao, transporte para a
cidade onde o estagio sera realizado, vistos ou qualquer outro servigo ndo mencionado
anteriormente.

Entretanto, em caso de duvidas ou recomendacdes a respeito, o aluno podera consultar
seu orientador académico. Este Ihe proporcionara as informagbes necessarias para
facilitar os procedimentos.



08
Onde posso realizar
o Estagio Clinico?

O Mestrado Proprio Semipresencial em Toxicologia em Urgéncia para Enfermagem oferece um
estdgio pratico no qual os especialistas poderdo desenvolver suas habilidades em um cenario
real. Além disso, os centros clinicos oferecem todos os materiais e ferramentas necessarios
para realizar o trabalho diario no hospital, bem como o conhecimento tedrico de base a ser
obtido. Isso inclui avaliacdes de pacientes, cuidados paliativos, manejo de complicagdes e
outras atividades de enfermagem de urgéncias. A TECH, por sua vez, facilita a capacitacéo
pratica, permitindo que os enfermeiros escolham o centro clinico que melhor se adapte aos
seus interesses ou a sua situagao pessoal.
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Complemente a parte tedrica deste curso com
um estagio pratico que o ajudara a dar uma
abordagem muito mais real e direta a todo o
conhecimento adquirido”
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0 aluno pode fazer a parte pratica deste Mestrado Proprio Semipresencial nos
seguintes centros:

r |
Enfermagem . .
i H il § i
Hospital HM San Francisco : : . 3
Pais Cidade ; ¥ i ]
-

Espanha Leén T
= L 3 J ! a
Endereco: C. Marqueses de San Isidro, 11, — o |

24004, Ledn 1 1 -

w -

Rede de clinicas, hospitais e centros especializados
privados distribuidos por toda a Espanha

Capacitagdes praticas relacionadas:
-Atualizacdo em Anestesiologia e Ressuscitagao
-Enfermagem no Departamento de Traumatologia

AW
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Aproveite esta oportunidade para se cercar de
profissionais especializados e aprender com sua
metodologia de trabalho”
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Metodologia

Este curso oferece uma maneira diferente de aprender. Nossa metodologia
€ desenvolvida através de um modo de aprendizagem ciclico: o Relearning.
Este sistema de ensino é utilizado, por exemplo, nas faculdades de medicina
mais prestigiadas do mundo e foi considerado um dos mais eficazes pelas
principais publicagdes cientificas, como o New England Journal of Medicine.
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Descubra o Relearning, um sistema que abandona
a aprendizagem linear convencional para realiza-la
atraves de sistemas de ensino ciclicos: uma forma
de aprendizagem que se mostrou extremamente
eficaz, especialmente em disciplinas que requerem
memorizagao"
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Na TECH Nursing School usamos o Método de Estudo de Caso

Em uma situacéo concreta, o que um profissional deveria fazer? Ao longo deste
programa, 0s alunos irdo se deparar com diversos casos clinicos simulados,
baseados em pacientes reais, onde deverao investigar, estabelecer hipoteses

e finalmente resolver as situagbes. Ha inuUmeras evidéncias cientificas sobre

a eficacia deste método. Os enfermeiros aprendem melhor, mais rapido e de
forma mais sustentavel ao longo do tempo.

Com a TECH os enfermeiros experimentam uma
maneira de aprender que esta revolucionando
as bases das universidades tradicionais

em todo o mundo.

Optimal decision

Patient
Values

Clinical
Data

Research
Evidence

Segundo o Dr. Gérvas, o caso clinico € a apresentacao comentada de um paciente, ou
grupo de pacientes, que se torna um "caso’, um exemplo ou modelo que ilustra algum
componente clinico peculiar, seja pelo seu poder de ensino ou pela sua singularidade
ou raridade. E essencial que o caso estudado seja fundamentado na vida profissional
atual, recriando as condigdes reais na pratica da enfermagem profissional.
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Vocé sabia que este método foi desenvolvido
em 1912, em Harvard, para os alunos de Direito?
O método do caso consistia em apresentar
situagdes reais e complexas para que os alunos
tomassem decisées e justificassem como
resolvé-las. Em 1924 foi estabelecido como

0 metodo de ensino padrdo em Harvard”

A eficacia do método é justificada por quatro conquistas fundamentais:

1. Os enfermeiros que seguem este método ndo sé assimilam os conceitos,
mas também desenvolvem a capacidade mental através de exercicios que
avaliam situagdes reais e a aplicagdo do conhecimento.

2. A aprendizagem se consolida através das habilidades praticas,
permitindo que o profissional de enfermagem integre melhor o
conhecimento no ambiente hospitalar ou no atendimento primario.

3. Aassimilacdo de ideias e conceitos se torna mais facil e mais eficiente,
gracas ao uso de situagdes decorrentes da realidade.

4. A sensagao de eficiéncia do esforgo investido se torna um estimulo muito
importante para os alunos, o que se traduz em um maior interesse pela
aprendizagem e um aumento no tempo dedicado ao curso.
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Metodologia Relearning

A TECH utiliza de maneira eficaz a metodologia do estudo de caso
com um sistema de aprendizagem 100% online, baseado na repeticao,
combinando 8 elementos didaticos diferentes em cada aula.

Potencializamos o Estudo de Caso com o melhor método de ensino
100% online: o Relearning.

O enfermeiro aprendera atraves de casos
reais e da resolucdo de situacdes complexas
em ambientes simulados de aprendizagem.
Estes simulados séo realizados através de
softwares de ultima geracao para facilitar

a aprendizagem imersiva.

learning
from an
expert
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Na vanguarda da pedagogia mundial, o método Relearning conseguiu melhorar
os niveis de satisfacao geral dos profissionais que concluiram seus estudos, com
relacdo aos indicadores de qualidade da melhor universidade online do mundo
(Universidade de Columbia).

Essa metodologia ja capacitou mais de 175 mil enfermeiros com sucesso sem
precedentes em todas as especialidades, independente da carga pratica. Nossa
metodologia de ensino é desenvolvida em um ambiente altamente exigente, com

um corpo discente com um perfil socioecondémico médio-alto e uma média de
idade de 43,5 anos.

O Relearning permitira uma aprendizagem

com menos esforco e mais desempenho,
fazendo com que vocé se envolva mais em sua
especializacdo, desenvolvendo o espirito critico
e Sua capacidade de defender argumentos e
contrastar opinibes: uma equagao de sucesso.

No nosso programa, a aprendizagem néo € um processo linear, ela acontece em
espiral (aprender, desaprender, esquecer e reaprender). Portanto, combinamos cada
um desses elementos de forma concéntrica.

A nota geral do sistema de aprendizagem da TECH é de 8,01, de acordo com 0s
mais altos padrdes internacionais.
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Neste programa, oferecemos o melhor material educacional, preparado especialmente para os profissionais:

Material de estudo

>

Todo o conteudo didatico foi desenvolvido especialmente para o programa pelos
especialistas que irao ministra-lo, o que permite que o desenvolvimento didatico
seja realmente especifico e concreto.

Esse conteldo é adaptado ao formato audiovisual, para criar o método de trabalho
online da TECH. Tudo isso com as técnicas mais inovadoras e oferecendo alta
qualidade em cada um dos materiais que colocamos a disposigao do aluno.

Técnicas e procedimentos de enfermagem em video

A TECH aproxima o aluno das técnicas mais recentes, dos ultimos avanc¢os educacionais
e da vanguarda das técnicas de enfermagem atuais. Tudo isso com 0 maximo rigor,
explicado e detalhado para contribuir para a assimilacao e compreenséo do aluno.

E o melhor de tudo, vocé pode vé-los quantas vezes quiser.

Resumos interativos

A equipe da TECH apresenta o conteldo de forma atraente e dinamica através
de pilulas multimidia que incluem audios, videos, imagens, graficos e mapas
conceituais para consolidar o conhecimento.

Este sistema exclusivo de capacitagdo por meio da apresentacéo de contetdo
multimidia foi premiado pela Microsoft como "Caso de sucesso na Europa”.

Leituras complementares

Artigos recentes, documentos de consenso e diretrizes internacionais, entre outros.
Na biblioteca virtual da TECH o aluno tera acesso a tudo o que for necessario para
complementar a sua capacitagao.

NS



Estudos de casos elaborados e orientados por especialistas

A aprendizagem efetiva deve ser necessariamente contextual. Portanto, na TECH
apresentaremos casos reais em que o especialista guiara o aluno através do
desenvolvimento da atengao e da resolucéo de diferentes situagdes: uma forma
clara e direta de alcangar o mais alto grau de compreensao.

Testing & Retesting

Avaliamos e reavaliamos periodicamente seus conhecimentos ao longo do
programa através de atividades e exercicios de avaliagao e autoavaliacéao,
para que vocé possa comprovar que esta alcangando seus objetivos.

Masterclasses

Ha evidéncias cientificas sobre a utilidade da observagao de
terceiros especialistas.

0 “Learning from an expert” fortalece o conhecimento e a memaria, além
de gerar seguranca para a tomada de decisdes dificeis no futuro.

Guias rapidos de agao

A TECH oferece o conteldo mais relevante do curso em formato de fichas de
trabalho ou guias rapidos de agéo. Uma forma sintetizada, pratica e eficaz de ajudar
os alunos a progredirem na aprendizagem.

LI KK
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Certificado

O Mestrado Proprio Semipresencial em Toxicologia em Urgéncias para Enfermagem
garante, além da capacitacdo mais rigorosa e atualizada, o acesso a um titulo emitido
pela TECH Universidade Tecnoldgica.
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Conclua este programa de estudos com
sSuCesso e receba o seu certificado sem
sair de casa e sem burocracias”




tech 62 | Certificado

Este Mestrado Préprio Semipresencial em Toxicologia em Urgéncia para Enfermagem
conta com o contelido mais completo e atualizado do mercado.

Uma vez aprovadas as avaliagdes, o aluno recebera por correio o certificado*
correspondente ao titulo de Mestrado Préprio Semipresencial emitido pela TECH
Universidade Tecnoldgica.

O certificado emitido pela TECH Universidade Tecnoldgica expressara a qualificagéo
obtida no Mestrado Proprio, atendendo aos requisitos normalmente exigidos pelas
bolsas de empregos, concursos publicos e avaliagao de carreira profissional.

Q
te C n universidade
» tecnoldgica

Outorga o presente

DIPLOMA

Sr/Sra.____________,comdocumento deidentidaden® _________
por ter concluido e aprovado com sucesso o programa de

MESTRADO PROPRIO SEMIPRESENCIAL

em
Toxicologia em Urgéncia para Enfermagem
Este é um curso proprio desta Universidade, com durag&o de 1.620 horas, com data de inicio
dd/mm/aaaa e data final dd/mm/aaaaa.

A TECH é uma Institui¢do Privada de Ensino Superior reconhecida
pelo Ministério da Educagéo Publica em 28 de junho de 2018.

Em 17 de junho de 2020

Ma.Tere Guevara Navarro
Reitora

Para a prética

codigo tnico TECH: AFWOR23S techtitute.com/titulos

Titulo: Mestrado Proprio Semipresencial em Toxicologia em Urgéncia para

Enfermagem
Modalidade: Semipresencial (Online + Estagio Clinico)

Duragao: 7 meses

Mestrado Préprio Semipresencial em
Toxicologia em Urgéncia para Enfermagem

Contelido programatico

Tipo de disciplina Horas Curso  Disciplina Horas  Tipo
Obrigatéria (OB) 1.500 1 Especializagio em toxicologia 15 0B
Optativa (OP) o T Avaliaggo do paciente intoxicado 115 0B
Estagios Externos (EE) 120 1 zllan:o terapéutico do paciente intoxicado: suporte 115 oB
e vida
ee 0 1 Manejo terapéutico do paciente intoxicado: 115 0B
Total 1.620 tratamento especifico
1 Manejo terapéutico do paciente intoxicado: aspectos 115 0B
complementares
1 Toxicologia das drogas de abuso 115 0B
1 Toxicologia farmacolégica 15 0B
1 Intoxicagdes industriais por gases 15 0B
1 Intoxicaco industrial por dissolventes 15 0B
1 Intoxicagdo industrial por metais pesados 15 0B
1 Intoxicagdo em éreas rurais por pesticidas ou 15 0B
produtos fitossanitarios
1 Intoxicagdo doméstica: por produtos de limpeza, 115 OB
higiene pessoal e produtos céusticos
1 Intoxicago por agentes naturais: plantas, 120 0B

cogumelos e animais

Ma.Tere Guevara Navarro
Reitora

*Apostila de Haia: Caso o aluno solicite que seu certificado seja apostilado, a TECH Universidade Tecnolégica providenciard a obtengdo do mesmo a um custo adicional.
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Mestrado Proprio Semipresencial

Toxicologia em Urgéncia para
Enfermagem
Modalidade: Semipresencial (Online + Estagio Clinico)

Duragao: 7 meses
Certificado: TECH Universidade Tecnoldgica



Mestrado Préprio Semipresencial

Toxicologia em Urgéncia para
Enfermagem
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