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Shirley Andrade Cruz

Ementa

Estudo do campo da Saude Coletiva, com énfase na conjuntura politica social do pais e nas bases legais do SUS. Analise
dos modelos de atencdo vigentes e das propostas de reorganizacdo da assisténcia a salde no ambito do SUS, com
destaque para o modelo de Vigildncia a Salde. Estudo do perfil atual da populacdo brasileira e de politicas norteadoras
voltadas ao reconhecimento das necessidades de salde de populagbes vulneraveis, considerando os contextos locais.
Conhecimento dos principais indicadores e medidas de salde, fontes de informacado e suas aplicacoes.

COMPETENCIA

Conhecimentos

*Reconhecer as Politicas de Satide como processo histérico e espago de relagdes entre diferentes atores, em diferentes
cenarios; sociais;

eIdentificar os problemas e necessidades de salde da populacdo brasileira e analisar criticamente as Politicas de Saude
baseado nesse conhecimento para uma formagao profissional implicada com a realidade social;

*Conhecer o perfil demografico, de morbimortalidade e os Determinantes Sociais da Saude da populagao;

eEstabelecer conexdes entre politicas de salde e processos de trabalho no SUS;

Distinguir criticamente os sistemas de salide do mundo contemporaneo;

eConhecer a organizacdo dos diversos sistemas pelo mundo, analisando-os de forma critica e comparada com o sistema
de salde em vigéncia no Brasil;

eRelacionar o processo histdrico, politico e social e a conquista do direto a satde no Brasil.

eConhecer o Sistema Nacional de Vigilancia em Salde e os principais conceitos relacionados as vigilancias epidemioldgica,
sanitaria, ambiental e em salde do trabalhador;

eAnalisar os efeitos da atual conjuntura politica, social e econémica no campo da Saude Publica brasileira.

Habilidades

eIdentificar problemas e necessidades individuais e coletivas de salde da populagdo bem como seus condicionantes e
determinantes;

eConhecer o SUS, bases conceituais, legais e organizacionais, enquanto conhecimento necessario como exercicio do
direito a salde; preparar-se para intervir no processo salide-doenca, identificando a necessidades e demandas de salde
nos diferentes niveis de atencdo, com vistas a integralidade do cuidado;

eDesenvolver o pensamento critico necessario as agbes de Planejamento e Programagao em Saude, partindo da analise
das informagGes em salude / dados epidemioldgicos;

eFazer analise critica da realidade, relacionando as politicas de salide com os respectivos cenarios socioeconémico e
politico, vigentes em cada momento historico;

*Reconhecer e valorizar as necessidades de salde dos diferentes grupos populacionais a fim de planejar agGes de salde
mais efetivas e equanimes
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Atitudes

eReconhecer o conceito ampliado de salde e o direito a salde, atuando de forma a viabilizar a integralidade da atencao;
eCompreender o papel da equipe de salde no SUS, sendo capaz de pensar criticamente, analisar os problemas da
sociedade e buscar solucao para os mesmos;

eAprofundar os conhecimentos relativos as praticas do cuidado em salide, em seus aspectos éticos e legais nas esferas
publicas e privadas;

eIdentificar elementos da gestdo e planejamento de servicos de salde, considerando o impacto social na esfera publica e
privada;

Conteudo Programatico

1.Conjuntura da politica atual no Brasil

2.SUS: conceitos e infraestrutura

3.Sistemas de Saude no mundo

4.Modelos de atencdo a saude/

5.Vigilancia em saude (Vigilancia Epidemioldgica, Vigilancia Sanitaria, Vigilancia em Saude do Trabalhador e Vigilancia
Ambiental em Saude)

6.Medidas de salde coletiva: articulando fontes e sistemas de informacdo em saude

7.Epidemiologia: conceitos basicos (morbidade e mortalidade geral e especifica; mortalidade infantil e seus componentes;
mortalidade proporcional; razdo de mortalidade materna; coeficientes de incidéncia e prevaléncia).

8.Politicas publicas de saude no Brasil (Politica Nacional de Atencdo a Saude dos Povos Indigenas; Politica Nacional de
Saude Integral da Populagdo Negra; Politica Nacional de Saude Integral das Populacdes do Campo e da Floresta.

Métodos e Técnicas de Aprendizagem

eAula Telepresencial

eLeitura Filmica

*Seminario Online

eTeleducagao em salde (sincrona)

eTeleducagao em salde (assincrona)

eTelessimulacdo Assincrona/ Simulagdo Realistica em Laboratério
*Exposicao Audiovisual

Critérios e Instrumento de Avaliacao - Datas

Recursos

Referéncias Basicas

ALMEIDA FILHO, Naomar de; BARRETO, Mauricio L.. Epidemiologia & saude: fundamentos, métodos, aplicagbes. 1 ed. Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan, 2012.

CAMPOS, Gastao Wagner de Sousa. Tratado de salde coletiva. 2 ed. Rio de Janeiro: Hucitec, 2012.

HELMAN, Cecil G.. Cultura, salde e doenca. 2 ed. Porto Alegre: Artes Médicas, 1994.

ROUQUAYROL, Maria Zélia. Epidemiologia & salde. 6 ed. Rio de Janeiro: MEDSI - Editora Médica e Cientifica Ltda, 2003.
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Referéncias Complementares

BRASIL, Ministério da Salde. doengas infecciosas e parasitarias: aspectos clinicos de vigilancia epidemioldgica e de
controle. 1 ed. Brasilia: Ministério da Satde, 1999.

DESLANDES, Suely Ferreira. Humanizagao dos cuidados em salde: conceitos, dilemas e praticas. 1 ed. Rio de Janeiro:
Fiocruz, 2006. . )

JAIRNILSON PAIM E NAOMAR DE ALMEIDA FILHO. SAUDE COLETIVA : TEORIA E PRATICA. 1 ed. Medbook, 2014.
Politica nacional de humanizacdo: humaniza SUSBRASILIA: , 2012.

ROZENFELD, Suely. Fundamentos da vigilancia sanitaria. 1 ed. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2006.

SANTANGELO, Cintia Veselich. lagdo médico-paciente no consultorio: principais componentes e fatoresSalvador:
E.B.M.S.P., 2009.




