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EMENTA

Conceito de saude. Determinacao social do processo saude e doencga. Politicas de Saude no
Brasil. Sistema Unico de Saude (SUS). Territorializagdo. Financiamento em Satide Publica.
Planejamento em Saude Publica. Saude Suplementar. Visita domiciliar. Promogéo da Saude.
Politicas em Educacdo Ambiental.

PROGRAMA

—

recursos que serao utilizados e atividades de ambientacao.
Diferentes concepcdes de saude e doenca na historia.
Territorializagdo como ferramenta do processo de cuidado em saude.
Visita domiciliar.
Histéria da Saude Publica no Brasil. Reforma Sanitaria.
Organizacao e funcionamento do SUS — Principios, Diretrizes e Legislagdo basica.
Financiamento em Saude Publica.
Saude suplementar no Brasil.
Planejamento em Saude Pubica.
Mudancas no perfil de adoecimento da populagéo - tripla carga de doencas.
11. Trabalho em equipe e lideranca.
12. Promocéao da saude na Atencédo Primaria em Saude (APS).
13. Determinacgéo Social do processo saude doenca.
14. Politicas de Educagdo Ambiental e sua relagdo com o processo saude e doenga.

—
CO®NOORWN

. Acolhimento dos estudantes, orientacéo sobre os métodos didaticos utilizados no moédulo e




OBJETIVO GERAL

Apresentar os conceitos de salde, doenca, territério e comunidade; Compreender a estrutura e
a organizagao do Sistemas de Saude no Brasil; Entender a evolugao histérica e do Sistema
Unico de Sautde (SUS); Reconhecer como ocorre o financiamento e o processo de planejamento
em saude publica; Conhecer a Saude Suplementar e perceber a importancia da promoc¢ao da
salide na Atencao Primaria em Salde (APS);

OBJETIVO ESPECIFICO

« Identificar diferentes explicagdes para o processo saude/doenca e a relacao entre o
homem, ambiente e 0 processo saude e doenca;

» Conhecer a trajetoria da saude publica no Brasil, entendendo as determinacdes histéricas
no processo de formulacao das politicas de saude;

» Compreender o processo de construcao do SUS, seus principios, diretrizes e a legislacao
basica;

» Desenvolver a habilidade de reconhecimento do territério e suas implica¢des para o
cuidado em saude;

» Elaborar Projetos Saude no Territério, com envolvimento da comunidade, fomentando a
interacao dialdgica;

« Introduzir o tema do planejamento em saude como atividade do médico;

« Discutir, planejar, executar e avaliar agbes de promogéo de saude na comunidade campo
de APS, visando o impacto e transformacao social;

« Discutir, planejar, executar e avaliar visitas domiciliarias diagnosticando as condigbes de
vida da comunidade;

» Compreender o funcionamento da Unidade Basica de Saude e sua insergdo no SUS no
ambito do municipio.

» Entender, discutir, planejar e executar a visita domiciliar.

» Assimilar a saude complementar no Brasil.

» Desenvolver habilidades de comunicagdo com os usuarios do SUS e comunidade;

» Capacitar para trabalho em equipe;

» Sensibilizar para a pesquisa e a busca de informacao;

« Interagir com a comunidade adstrita de uma unidade de saude, no &mbito da unidade,
domicilio, escolas, associagdo de moradores entre outros, promovendo o vinculo da
extensdo universitaria ao processo de formacao de pessoas e de geracao de
conhecimento.




PROCEDIMENTOS DIDATICOS

a) sistema de comunicacdo: Serdo utilizados o AVA-ambiente virtual de aprendizagem-Moodle, o
e-mail e o Microsoft Teams. Os materiais de estudo e as atividades seréo disponibilizadas para
acesso com uma semana de antecedéncia nas plataformas supracitadas. As atividades terdo um
prazo de 07 dias para serem feitas e poderao ser realizadas em grupo com auxilio dos
monitores.

b) modelo de tutoria: Toda sexta feira, entre as 14 e 17 horas, sera disponibilizada tutoria com os
docentes, para tirar duvidas e realizar outros atendimentos necessarios. Todos os contatos
realizados pelos discentes através das midias digitais serdo respondidos em até 24 horas.

c) material didatico para as atividades de ensino: seréo utilizados livros, protocolos e artigos
cientificos indicados na bibliografia basica e complementar. Além disso, serao disponibilizados
roteiros de estudo elaborados pelos docentes.

d) As atividades tedricas serdo desenvolvidas em por meio de conferéncias interativas ou outras
metodologias de aprendizagem ativa como o TBL.

d) Nas atividades praticas os discentes sao divididos em grupos de 7-8 estudantes e atuaram,
em equipes, semanalmente (durante um periodo de 3 horas) junto a Unidade Béasica de Saude e
outros espacos de atendimento da rede supervisionados por um professor.

FORMAS DE AVALIAGAO

Duas avaliagbes cognitivas, avaliacdo das sessdes de TBL, de 5 a 10 atividades relacionas as
praticas e elaboracéo do projeto saude no territério, com a seguinte composi¢cdo das médias:

12 avaliagao - prova teédrica (100);

22 avaliacao - prova teorica (100);

32 Avaliagcédo — atividades relacionadas a pratica (100);

Sessdes de TBL: avaliagéo individual (50), avaliagdo do grupo (40) e avaliagdo do
professor (10).

A nota final da disciplina sera composta: Média das 3 avaliagées (70%) + Média das
sessdes de ABE (30%).

Critério de aprovacao (critérios definidos pela UFPR — resolugao 37/97-CEPE)
o Critério de aprovagéo: média 70

Critério de aprovagao com prova final: média 50
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