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Carga horária:
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Responsáveis: 57845 - Luís Vicente Garcia  - 24/11/2022 até data atual

Objetivos:

Objetivo Gerais
1) Apresentar aos alunos a técnica da hemodiluição intraoperatória, com contemplação
dos aspectos práticos, clínicos e econômicos, com ênfase para os tópicos relacionados
à investigação clínica nesta área.
2) Incentivar a criação de linhas de pesquisa em temas correlatos

Objetivos Específicos
Capacitar o aluno de pós-graduação a:
1) Desenvolver projetos nessa linha de pesquisa
2) Discutir, de forma crítica, os principais trabalhos pertinentes ao tema.

Justificativa:

A transfusão sanguínea é uma terapêutica que salva vidas. No entanto, está relacionada a
inúmeras complicações, incluindo a transmissão de doenças. Desta forma, é necessário
indicá-la apenas para os casos para os quais ela seja absolutamente necessária. Existem
várias estratégias que evitam a transfusão de sangue homólogo e a hemodiluição é uma
delas. Trata-se de de uma técnica que promove a perda de menor quantidade de hemácias
durante os procedimentos cirúrgicos, com consequente salvamento de sangue. Apesar de
simples, é uma técnica pouco utilizada. Existe ainda muito dúvida sobre sua eficácia e sobre
as possíveis repercussões sobre o sistema circulatório e sobre a hemostasia, sobretudo no
paciente anestesiado. Este tema é uma linha de pesquisa que desenvolvo há algum tempo e
é um excelente modelo para a aquisição de conhecimento em pesquisa clínica.

Conteúdo:

Aulas teóricas

1. Funções do sangue e bases fisiológicas para indicação de transfusão sanguínea.
2. Hemoterapia cirúrgica: visão atual
3. O paciente anêmico sob anestesia e cirurgia
4. Hemodiluição intraoperatória: análise quantitativa
5. Hemodiluição intraoperatória: análise qualitativa
6. Métodos de investigação em hemodiluição intraoperatória
7. O papel da hemodiluição no PBM (patient blood management)
8. Efeito da hemodiluição na coagulação sanguínea
Observação: Aulas teóricas serão ministradas, de forma concentrada, na primeira semana do
curso.
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Forma de avaliação:

Provas escritas no formato múltipla escolha. Serão aplicadas duas provas, cada uma
envolvendo cerca de 50% do conteúdo ministrado. As provas serão realizadas na
plataforma moodle, de forma assíncrona, com tempos e prazos limites para a sua
execução. Alunos que não realizarem a avaliação receberão nota zero. A nota final
será a média aritmética das duas avaliações e os conceitos serão atribuídos da
seguinte forma: Conceito A para os que obtiverem média final acima de 8,0; Conceito
B para os que obtiverem média final acima de 6,0 e inferior a 8,0; Conceito C para os
que obtiverem média fi

Observacão:

Observação: Aulas teóricas serão ministradas, de forma concentrada, na primeira semana do
curso.

Seminários

1. Hemodiluição intraoperatória: aspectos práticos
2. Complicações relacionadas à hemodiluição intraoperatória
3. Comparação entre hemodiluição normovolêmica com hemodiluição hipervolêmica

Aulas Práticas

1. Hemodiluição no paciente anestesiado

Tipo de oferecimento da disciplna: Presencial
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