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CARGA HORÁRIA: 36 horas teóricas 
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SALA : Laboratório de Alternativas – sala 204 bl. I 
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EMENTA: Grupo de reflexão como espaço de elaboração de tensões. Dilemas e conflitos gerados pelas 

atividades do curso. Enfrentamento de diversos limites e condições do trabalho profissional: finitude/morte, 

eutanásia, doenças crônico-degenerativas. O cuidado de si – o profissional que cuida. 

 

OBJETIVO GERAL: Criar espaço para o/a acadêmico/a de enfermagem se expressar e aprender sobre o 

seu enfrentamento na confrontação de suas atividades quotidianas de cuidado de pacientes em situações 

limites de vida e de morte, bem como com pacientes que enfrentam a cronicidade de suas doenças, seja em 

ambientes institucionais, seja no domicílio.  

 

META: Manter a atenção no processo relacional consigo e com o outro através da expressão de 

emoções/sentimentos e da comunicação. A partir das experiências vividas refletir com os alunos o significado 

de ser um portador de doença aguda ou crônica e crônica degenerativa. Refletir sobre a relação dialética 

vida/morte e propor atividades que possam contribuir com a qualidade de vida de seus pacientes, mesmo 

aqueles que vivenciam o processo de finitude. Experienciar formas de enfrentamento desses desafios 

profissionais e maneiras de lidar com os sentimentos e emoções gerados pelos mesmos, bem como o 

cuidado de si.   Exercitar o compartilhar a interação da inteligência emocional, racional e espiritual. 

 

CONTEÚDO PROGRAMÁTICO E CRONOGRAMA 

08/08 – Acolhimento aos estudantes, apresentação da disciplina para redação final do plano de ensino.  

15/08 – Qual o significado do quotidiano das atividades de cuidado de enfermagem com pacientes crônicos e 

com processos degenerativos para mim?  Resgate das crenças e tabus de cada um. 

22/08 a 03.10 – Unidade de vivências I – Cuidando de pessoas que vivem com agravos crônico-

degenerativos. 
 22/08 – Introdução sobre Cuidados de pessoas e famílias que vivem com doenças crônicas. Organização 

dos grupos e planejamento das atividades, preparando o roteiro de pesquisa e busca de informantes. As 

atividades serão realizadas sob a forma de seminários. 

29.08 – O enfermeiro no cuidado às pessoas que vivem com agravos crônico-degenerativos. 

05.09 - A visão de quem cuida de pessoas com agravos crônico-degenerativos. 



12.09 – A vivência de quem é uma pessoa portadora de agravo crônico-degenerativo. 

19.09 – Grupos de auto-ajuda: como podem contribuir neste processo? 

26.09 - Construindo formas de manejo e enfrentamento no cuidado de pessoas com agravos crônico-

degenerativos 

03.10 – Elaboração da sistematização das experiências de aprendizagem sobre o cuidado às pessoas que 

vivem com agravos crônico-degenerativos.  

10.10 a 28/11 – Unidade de vivências II - O olhar sensível sobre a finitude humana em uma perspectiva 

do cuidado de enfermagem.  

10.10 - O cuidado de enfermagem e a finitude humana.  Organização dos grupos e planejamento das 

atividades, preparando o roteiro de pesquisa e escolha das metodologias de apresentação.  

17.10 – cuidados paliativos: a morte esperada (após longos períodos de adoecimento) 

24.10 - Morte súbita: acidentes e processos de adoecimentos agudos. 

29.10 - Morte provocada: eutanásia, distanásia.... 

07.11 - Morte procurada – suicídio 

14.11- Filmes: Minha vida sem mim; Mar adentro; Para sempre Alice; outros..... 

21.11 – Descobrindo e trabalhando a sua própria linguagem imaginária e simbólica sobre o tema e 

construindo suas próprias formas para manejo e enfrentamento. Leitura do livro “as intermitências da Morte” 

– José Saramago 

28/11 - Elaboração da sistematização das experiências de aprendizagem sobre o cuidado frente às vivências 

do processo de morte/morrer. 

05.12 – Avaliação e encerramento da disciplina. 

 

METODOLOGIA: Os relatos de experiência dos próprios estudantes servirão de ponto de partida para as 

reflexões a cerca da temática proposta. Cada encontro iniciar-se-á com uma dinâmica de relaxamento 

preparada pelo grupo responsável pelas atividades do mesmo. As estratégias de desenvolvimento das 

atividades poderão incluir a discussão de contos, filmes, convidados enfermeiros e pacientes que 

experienciaram ou experienciam uma determinada situação conflitante e limitante de vida e morte, visando 

enriquecer com seus depoimentos os debates e a construção de um conteúdo próprio sobre as temáticas 

evidenciadas. Atividades lúdicas podem ser propostas.  

 

AVALIAÇÃO: os relatórios de cada uma das unidades de vivências, bem como, o planejamento, a 

organização e o desenvolvimento do tema sob responsabilidade do grupo constituirão os instrumentos de 

avaliação da disciplina. Ao final das atividades, cada estudante fará a sua auto-avaliação de forma escrita, 

usando como referência a sua assiduidade, a sua participação, a sua pontualidade, as suas atitudes frente a 

si mesmo, aos colegas e ao professor, bem como o seu crescimento. Cada estudante também fará a 

avaliação da disciplina e do professor por escrito. O professor dará uma nota por estudante com relação à 

sua frequência, participação, entrega e apresentação das atividades propostas.  
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Filmes: 

A minha vida sem mim; Mar adentro; Iris; Amour; Para sempre Alice. 


