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1. Nome do Curso e Area do Conhecimento

Nome do Curso: Saude Coletiva com Enfase em Saude da Familia

Area de Avaliacdo (CAPES): Saude Coletiva
Grande Area (CAPES): Ciéncias da Satde (4.00.00.00-1)
Area do Conhecimento (CAPES): Saude Coletiva (4.06.00.00-9)

Classificagcdo OCDE: Saude e bem-estar

2. Caracteristicas Técnicas do Curso

Modalidade: Educacéo a Distancia
Numero méaximo de vagas por Polo/Unidade:1000 alunos

Periodo de Oferecimento: O curso possui entrada intermitente, respeitadas
as datas de inicio e de fim cadastradas na oferta, bem como observado o

periodo indicado para a sua integralizagéo.

Limitacdes legais

Resolucdo CNE/CES N° 1, de 06 de abril de 2018, que estabelece normas

para o funcionamento de cursos de pés-graduacéo lato sensu.

O candidato deverd ser graduado com diploma devidamente registrado
segundo as normas estabelecidas pelo MEC.

O curso é multiprofissional e atende todas as exigéncias legais do MEC, no
entanto, ndo se propde a atender resolucdes especificas de um unico conselho
de classe. Para isso, € fundamental que cada interessado faca um estudo
comparativo entre a matriz proposta pela nossa instituicdo e as exigéncias do

seu orgao de classe.




3. Publico-alvo

Profissionais graduados nas areas da satde, como médicos, enfermeiros,
fisioterapeutas, assistentes sociais, psicologos, entre outros que desejam
ampliar seus conhecimentos e habilidades na area de Saude Coletiva e

Saude da Familia.

Observacao: O curso € multiprofissional e atende todas as exigéncias legais
do MEC, no entanto, ndo se propde a atender resolu¢cdes especificas de um
Unico conselho de classe. Para isso, € fundamental que cada interessado

faca um estudo comparativo entre a matriz proposta pela nossa instituicéo e

as exigéncias do seu orgao de classe.

4. Critérios de Selecao

O ingresso na pés-graduacao sera realizado por meio de inscricdo no portal
da Instituicdo e entrega dos documentos solicitados. Em seguida, analisados

pela area competente.

5. Justificativa do Curso

A Salde Coletiva e a Saude da Familia sdo areas fundamentais para a
garantia de um sistema de saude publico de qualidade, equitativo e que atenda
as demandas da populacdo. Frente aos crescentes desafios na saude coletiva,
como as doencas cronicas e agudas, a violéncia e questbes socioecondmicas,
como falta de acesso a cuidados preventivos, medica¢cdes, ma nutricao, entre
outros, torna-se essencial capacitar profissionais que possam atuar de forma
critica, reflexiva e qualificada nestes campos. Por isso, este curso busca
preencher essa necessidade de mercado, proporcionando uma formacao
ampla e multidisciplinar, que possibilite a atuacao eficaz no sistema de saude

e na promocao do bem-estar da populagéo.




6. Objetivos do Curso

6.1. Objetivo Geral

e Desenvolver competéncias e habilidades para a atuacéo qualificada na
area de Saude Coletiva e Saude da Familia, propiciando o
entendimento sobre o sistema de saude publico e suas praticas, bem
como os desafios sociais relacionados a saude da populacao.

e 6.2. Objetivos Especificos

e Capacitar os profissionais para a compreensao histérica e conceitual da
Saude Coletiva.

e Analisar os impactos da violéncia estrutural e intrafamiliar na saude da

populacao.

e Compreender e atuar na area de Saude da Familia, integrando acdes
preventivas e promocédo da saude.

e Entender o processo de trabalho especifico da Saude da Familia e suas

particularidades.

e Propiciar conhecimento sobre as redes de atencdo a saude publica e

sua estrutura.

e Promover a formacdo em saulde preventiva e acdes de promocao da

saude.
e Fomentar a atuacao interprofissional e multiprofissional em saude.

e Instrumentalizar os profissionais para o planejamento, programacéo e

gestdo da informacdo em Saude Publica.

e Oferecer ferramentas e técnicas para uma gestao de carreira voltada a

saude coletiva.




7. Competéncias e Habilidades do Egresso

Competéncias

Os profissionais formados por este curso deverdo ser capazes de analisar
criticamente os conceitos e praticas da Saude Coletiva, identificar problemas
de saude relacionados a violéncia e suas repercussdes na saude publica,
planejar e implementar acfes de saude com foco na familia, e atuar em
equipes de forma interprofissional. Além disso, deverdo compreender e
navegar eficientemente nas redes de atencdo a saude publica, promover
saude de maneira abrangente e integrada, e utilizar estratégias de

planejamento e programac¢ao em saude.
Habilidades

e Analisar as praticas e conceitos da Saude Coletiva.

e I|dentificar e intervir em problemas de salde ligados a violéncia.

e Planejar, executar e avaliar acdes voltadas para a Saude da Familia.

e Integrar e colaborar em equipes multiprofissionais.

e Navegar nas estruturas das redes de atencdo a saude publica.

e Elaborar e implementar programas de promocéao da saude e prevencao
de doencas.

e Utilizar ferramentas de planejamento e gestao da informacéo em saude.

e Desenvolver habilidades de lideranca e auto-gestao na carreira.

8. Metodologia de Ensino e Aprendizagem

O desenvolvimento das disciplinas do curso se dara no ambiente virtual,

onde o aluno cumprira 40 horas por disciplina.

Estas 40 horas sdo compostas pelo estudo dos diversos insumos

pedagdgicos disponibilizados, como:
v' materiais de leitura;

v' videoaulas;




v slides;

v/ podcasts;

v indicacGes de leituras extras como artigos e capitulos de livros.
Como parte do modelo académico, também contabilizamos:

v/ ainteracdo com os tutores para esclarecimentos de duvidas

pedagdgicas (via Forum);
v arealizagdo da avaliagao disciplinar pelo aluno.

Vale ressaltar que cada aluno € Unico e tem seu proprio tempo para
aprendizagem. Alguns conseguem assimilar o conteddo com mais agilidade,
outros precisam retomar as leituras e videoaulas para tornar sua

aprendizagem efetiva.

O tempo gasto pelo aluno para o entendimento de cada disciplina depende
também da sua familiaridade com o tema, ou seja, 0 conhecimento prévio

gue o aluno tem em relacdo a tematica abordada.

No ambiente virtual, o aluno encontrara o conteudo das disciplinas,

organizados em temas/webaulas.

Para cada um deles, o aluno realizara um conjunto de atividades baseadas
em leitura de textos de fundamentacéo tedrica e acesso a recursos

audiovisuais.

Um tutor apoiara as atividades realizadas no ambiente virtual, atendendo o

aluno nas suas duvidas por meio de ferramentas de comunicagao.

O aluno, ao iniciar os seus estudos, terd um encontro presencial para

acolhida/ambientacao; esse encontro terd como objetivos:

v" Integrar o aluno ao curso de P6s-Graduagao.

v Dialogar e esclarecer as duvidas sobre a proposta pedagogica do
Curso e as regras académicas.

v' Apresentar ao aluno o Ambiente Virtual de Aprendizagem (o primeiro
acesso; o envio de documentos; 0s servicos de secretaria e

financeiro; a disciplina Ambientacao; a tutoria online; o boletim




académico; as disciplinas e seus conteudos; a biblioteca virtual; entre
outros).

v Proporcionar um momento de Network aos pés-graduandos.

Avaliacdo do Desempenho do Aluno

O aluno devera realizar as atividades propostas no ambiente virtual. A
realizacdo das atividades ird compor sua frequéncia no curso, que sera

considerada para a sua aprovacao.

A atividade avaliativa que o aluno realizara para compor a sua média € a
Avaliacdo Virtual (AV); essa atividade € obrigatéria e estara disponivel no
Ambiente Virtual de Aprendizagem — AVA, conforme cronograma de seu

Ccurso.

Para a aprovacdo em cada uma das disciplinas, o aluno devera obter
frequéncia de, no minimo, 75% (setenta e cinco por cento) e nota igual ou

superior a 7,0 (sete).
As notas devem ser expressas no intervalo de 0 (zero) a 10 (dez).

O aluno que obtiver média inferior a 7,0 (sete) nas disciplinas ter& direito ao
Programa de Dependéncia e Recuperacao — PDR, mediante a solicitacédo de

requerimento e respeitando o periodo de jubilamento do curso.

O PDR sera realizado no ambiente virtual de aprendizagem, sendo que o
aluno tera acesso ao conteudo da disciplina e realizar4 uma Avaliacéo Virtual

- AV, e a nota obtida substituird a média do aluno.

Para a obtencéo do Certificado de Pds-graduacao Lato Sensu —

especializacdo, o aluno devera cumprir todas as condicdes seguintes:

v" Frequéncia minima de 75% (setenta e cinco por cento) em todas as

disciplinas;

v" Nota igual ou superior a 7,0 (sete) em todas as disciplinas.

Trabalho de Conclusao de Curso (TCC) Optativo




O trabalho de concluséo de curso (TCC) é um servico opcional nos cursos de

pos-graduacao. Nao é obrigatorio; o aluno pode escolher fazé-lo ou nao.

Se optar por realiza-lo, devera solicitar o servigo adicional via AVA com, pelo

menos, 60 dias de antecedéncia em relacdo ao término do curso.

Atencdo: a carga horaria para elaboracdo do TCC nao esté inclusa na carga

horéaria total do curso.

Certificacéo

O Certificado de conclusao de curso de Especializacdo sera acompanhado
por histérico escolar, em cumprimento as exigéncias da Resolucdo CNE/CES
n°l, de 06 de abril de 2018, da Camara de Educacéo Superior do Conselho
Nacional de Educacéo.

Composicao do Corpo Docente

O corpo docente do curso é constituido por profissionais qualificados, com
comprovado saber em sua area de atuacao, conforme Resolu¢cdo CNE/CES
n°l1, de 06 de abril de 2018, sendo integrado, no minimo, por 30% (trinta por
cento) de portadores de titulo de pés-graduacéo stricto sensu, isto €,
portadores de titulos de Mestrado e Doutorado, obtidos em programas de
pos-graduacéo stricto sensu devidamente reconhecidos pelo poder publico
em territério nacional, ou revalidados, conforme legislacéo vigente. Os

demais docentes séo certificados em nivel de especializacdo, poés-graduacao

lato sensu, de reconhecida capacidade técnico-profissional.

9. Estagio Nao Obrigatodrio

O estagio curricular ndo obrigatério tem como finalidade estimular o aluno a
desenvolver atividades extracurriculares, para que possa inter-relacionar os
conhecimentos teoricos e praticos adquiridos durante o curso e aplica-los na
solugéo de problemas reais da profissao, proporcionando o desenvolvimento da

analise critica e reflexiva para os problemas socioeconémicos do pais, de acordo

com a Resolucédo de Estagio curricular ndo obrigatorio vigente na Instituicao.




Os principais objetivos da pratica do estagio curricular ndo obrigatorio séo:

|. proporcionar o exercicio do aprendizado compromissado com a realidade
socioeconémica-politica do pais;

Il. propiciar a realizacdo de experiéncias de ensino e aprendizagem visando a
educacdo profissional continuada, alicercada no desenvolvimento de

competéncias e habilidades e ao exercicio do pensamento reflexivo e criativo; e

II. incentivar o trabalho de pesquisa e investigacdo cientifica, visando ao

desenvolvimento da ciéncia, da tecnologia e da cultura.

A carga horéria é definida pela concedente de estagio, ndo podendo ultrapassar
a carga horaria maxima de 6 (seis) horas diarias e 30 (trinta) horas semanais, as
quais podem ser realizadas em empresas publicas ou privadas, instituicdo de
pesquisa, 6rgados governamentais e ndo governamentais, e as proprias unidades
da Universidade, desde que sigam as condicbes adequadas para que O
estagiario possa aprofundar os seus conhecimentos tedricos e praticos

adquiridos no curso.

Para o Curso de Pés-Graduacdo EAD, a pratica do estagio curricular ndo
obrigatorio é permitida durante a vigéncia do curso, ndo podendo exceder em
um mesmo campo de estagio o periodo de 2 (dois) anos.

Os estéagios curriculares nao obrigatérios devem estar apoiados em Termo de
Compromisso e de comum acordo com a Instituicdo, devendo explicitar ndo
somente 0s aspectos legais especificos, como também o0s aspectos

educacionais e de compromisso com a realidade social.

O Planejamento do Estagio Curricular Nao Obrigatério € de responsabilidade do
coordenador de curso/professor orientador e do Departamento de Estagios.
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10.Matriz Curricular

CH CH CHTOTAL
DISCIPLINAS : )

PRATICA | TEORICA
Ambientacao Oh Oh Oh
Saude coletiva: histéria e conceitos Oh 40 h 40 h
Violéncia estrutural e intrafamiliar Oh 40 h 40 h
Saude da familia Oh 40 h 40 h
Processo de trabalho em saude da familia | O h 40 h 40 h
Redes de atencao a saude publica Oh 40 h 40 h
Saude Preventiva e Promocao da Saude Oh 40 h 40 h
Atuacdo multiprofissional em saude Oh 40 h 40 h
Planejamento, programacao e informacdes

. Oh 40 h 40 h

em Saude Publica
Gestao de Carreira Oh 40 h 40 h

11.Carga Horaria

disciplinas.

A carga horaria de 360 h constitui o contetdo ministrado em 9 (nove)
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12.]Conteﬂdo programatico
Disciplina: Ambientacao

Ementa: Ensino a distancia: caracteristicas desta modalidade de estudo. A
tecnologia e o ensino a distancia. Legislacdo do Ensino a Distancia no Brasil.

Aspectos relacionados ao perfil no Ensino a Distancia.
Competéncias e Habilidades:

e Compreender a modalidade de ensino a distancia.
¢ Identificar uma relac&o entre tecnologia e educacéo no contexto do EAD;
e Discutir elementos da legislacéo do ensino a distancia no Brasil;

o Refletir sobre o perfil do aluno em ensino a distancia.

Conteudo Programaético 1: Introducdo ao Ensino a Distancia.
Conteudo Programatico 2: Tecnologia e educacéo.
Conteudo Programaético 3: Legislacdo do Ensino a Distancia no Brasil.

Conteudo Programatico 4: Perfil do aluno no Ensino a Distancia.

Bibliografia béasica:

BRASIL. Ministério da Educacéo. Lei de Diretrizes e Bases da Educacéo
Nacional - Lei n. 9.394/96. Brasilia, 1996. Disponivel em:
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/I9394.htm. Acesso em: 6 dez. 2022.

BRASIL. Ministério da Educacao. Resolu¢cdo CNE/CP n. 7, de 18 de
dezembro de 2018. Brasilia, 2018. Disponivel em: https://
normativasconselhos.mec.gov.br/normativa/view/CNE_RES _
CNECESN72018.pdf. Acesso em: 6 dez. 2022.

GIL, H. A passagem da Web 1.0 para a Web 2.0 e... Web 3.0: potenciais

consequéncias para uma ‘humanizagao’ em contexto educativo. 2014. Boletim
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informativo Cybercentro Castelo Branco. Castelo Branco, 2014. Disponivel
em:
https://repositorio.ipcb.pt/bitstream/10400.11/2404/1/A%?20passagem%20da%?2
0Web%20 Henrique.pdf. Acesso em: 6 dez. 2022.

MEYER, A. I.da S. (2022). Conceituando a Educacgéo a Distancia. Revista
Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacéao, v. 8, n. 1, p. 590-
601, [s. I.], 2022. Disponivel em: https://periodicorease.

pro.br/rease/article/view/3835. Acesso em: 6 dez. 2022.

VAZ, M. L. de L.; RIBEIRO, F.; COSTA, L. A. da. Os desafios da educacao a
distancia on-line e a remoticidade na nova engenharia educacional. Brazilian
Journal of Science, v. 1, n. 4, p. 79-86. Goias, 2022. Disponivel em:
https://www.brazilianjournalofscience.com.br/revista/ article/view/79. Acesso
em: 6 dez. 2022.

VIEIRA, D. M. L.; COSTA, L. A.; VAZ, M. L. L. Um novo olhar para a educacao
a distancia. In: MACHADO, G. E.; COSTA, S. C.; SILVA, K. R. P. Debates
contemporéaneos: perspectivas e reflexdes atuais. Santa Maria: Arco, 2021.

Bibliografia Complementar:

BAPTISTA, M. M. Internet: auxilio a educacédo. BIBLOS - Revista do Instituto
de Ciéncias Humanas e da Informagéo, v. 16, p. 37- 44, [s. |.], 2004.
Disponivel em: http://hdl.handle.net/20.500.11959/ brapci/23717. Acesso em: 6
dez. 2022.

MOORE, M.; KEARSLEY, G. Educacéo a distancia: uma visao integrada. Sao

Paulo: Thomson Learning, 2007.

MORAN, J. M.; MASETTO, M. T.; BEHRENS, M. A. Novas tecnologias e
mediacdo pedagodgica. 21. ed. Campinas: Papirus, 2013.

PIVA, D. J.; PUPO, R.; GAMEZ, L. et al. EAD na pratica: planejamento,
meétodos e ambientes de educacédo on-line. Sao Paulo: Elsevier, 2011.
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Disciplina: Saude coletiva: histéria e conceitos.

Ementa: Histérico da Saude Coletiva no Brasil. Fundamentos teéricos da Saude
Coletiva no Brasil e América Latina. Caracteristicas e especificidades da Saude
Coletiva brasileira. O desenvolvimento da Saude Coletiva na atualidade e a

atuacao do profissional de saude.

Competéncias e Habilidades:
¢ Identificar a construcao historica e social da Saude Coletiva
e Compreender a Saude Coletiva na atualidade

¢ Refletir sobre a construcdo da Saude Coletiva e a prética profissional em
saude.

Conteudo Programatico 1: Preventivismo, Medicina Social e Saude Coletiva.
Conteudo Programético 2: Saude Publica e Saude Coletiva.
Conteudo Programaético 3: Eixos da Saude Coletiva.

Contetddo Programatico 4: Formacdo e atuacdo profissional em Saude

Coletiva.
Bibliografia Béasica:

BARATA, R. B. SANTOS, R. V. Ensino de pés-graduacdo em Saude Coletiva:
situacdo atual e desafios para o futuro. RBPG (online), Brasilia, v. 10, n. 19, p.
159 - 183, margo de 2013. Disponivel em
https://rbpg.capes.gov.br/index.php/rbpg/article/view/367/310. Acessado em 25
out 2021.

OSMO, A., e SCHRAIBER, L. B. O campo da Saude Coletiva no Brasil:
definicbes e debates em sua constituicdo. Saude e Sociedade [online]. 2015, v.
24, suppl 1, p. 205-218. Disponivel em: https://doi.org/10.1590/S0104-
12902015S01018. Acesso em 25 out 2021

VIEIRA-DA-SILVA, L. M. Génese Sacio-Historica da Saude Coletiva no Brasil.
In: LIMA, N. T., SANTANA, J. P., e PAIVA, C.H.A,, orgs. Saude coletiva: a

Abrasco em 35 anos de histdria [online]. Rio de Janeiro: editora FIOCRUZ,
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2015, pp. 25-48. ISBN: 978-85-7541-590-0. Disponivel em: doi:
10.7476/9788575415900.0003. Acesso em 25 out 2021

Bibliografia Complementar:

ALMEIDA FILHO, N. M. Contextos, impasses e desafios na formacdo de
trabalhadores em Saude Coletiva no Brasil. Ciéncia & Saude Coletiva (online),
18(6):1677-1682, 2013. Disponivel em
https://www.scielosp.org/article/ssm/content/raw/?resource_ssm_path=/media/a
ssets/csc/v18n6/19.pdf. Acessado em 25 out 2021.

CAMPOS, G. W. S. Saude publica e saude coletiva: campo e nucleo de saberes
e praticas. Ciéncia & Saude Coletiva, (online) 5(2):219-230, 2000 . Disponivel
em
https://www.scielo.br/j/csc/a/mvLNphZL64hdTPL4VBjnrLh/?lang=pt&format=pdf
. Acessado em 25 out 2021.

PAIM, J. S. Desafios para a saude coletiva no século XXI [online]. Salvador:
EDUFBA, 2006, 154p. ISBN 978-85-232-1177-6. Disponivel em
https://static.scielo.org/scielobooks/ptky6/pdf/paim-9788523211776.pdf.
Acessado em 25 out 2021.

Disciplina: Violéncia estrutural e intrafamiliar.

Ementa: A disciplina propde conceituar os tipos de violéncia, os fatores de risco
e protecdo, as influéncias ambientais como possiveis determinantes da
violéncia, contexto da violéncia estrutural e intrafamiliar e a reproducdo da

violéncia como meio de comunicacao.
Competéncias e Habilidades:

1. Conceituar os tipos de violéncia,
2. Classificar os fatores de risco e protecao;
3. Compreender a influéncia ambiental no ambiente familiar,

4. Ressignificar o papel profissional no contexto da violéncia familiar.

15




Conteudo Programatico 1: Conceito e tipos de violéncia.
Conteudo Programético 2: Fatores de risco e de protecao.

Contetddo Programatico 3: Influéncias ambientais nos determinantes da

violéncia.
Conteudo Programético 4: Contexto da violéncia estrutural e intrafamiliar

Conteddo Programético 5: Reproducdo de violéncia como meio de

comunicacao.
Contetdo Programético 6: Naturalizacdo da violéncia doméstica.

Conteudo Programaético 7: Ressignificacdo do papel profissional na ruptura de

ciclos de violéncia.

Referéncias Bibliogréficas:

AUDI, C.A.F. etal. Violéncia doméstica ha gestacao e prematuridade e peso

ao nascer ou prematuridade. J. Pediatr., v.84, n.1, p. 60-67, 2008.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Impacto da
violéncia na saude dos brasileiros. Brasilia: Ministério da Saude, 2005a. 340p.
(Série B. Textos Basicos de Saude). Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/impacto_violencia.pdf. Acesso em:
21 jan 2008.

BRASIL. Ministério da Saude. Disponivel em
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/cd05 19.pdf. Acesso em 16
dez.2018.

MINAYO, MCS. Expressdes culturais de violéncia e relacdo com a saude. In:
Violéncia e saude [online]. Rio de Janeiro: Editora FIOCRUZ, 2006. Temas em
Saude collection, pp. 83-107. ISBN 978-85-7541-380-7. Available from SciELO
Books . Disponivel em  http://books.scielo.org/id/y9sxc/pdf/minayo-
9788575413807-10.pdf. Acesso em 16 de mai. 2018.
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http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/cd05_19.pdf
http://books.scielo.org/id/y9sxc/pdf/minayo-9788575413807-10.pdf
http://books.scielo.org/id/y9sxc/pdf/minayo-9788575413807-10.pdf

MORGADO, Rosana. Impacto da violéncia na saude dos
brasileiros. Ciénc. saude coletiva , Rio de Janeiro, v. 11, n. 2, p. 537-540, junho
de 2006. Disponivel em
<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-
81232006000200030&Ing=en&nrm=iso>. acesso em 18 de dezembro de 2018.
http://dx.doi.org/10.1590/S1413-81232006000200030.

TAVARES, Dinalva Menezes Castro; PELICIONI, Maria Cecilia
Focesi. Violéncia domeéstica: uma questdo de saude publica.
2000.Universidade de Sao Paulo, Sdo Paulo, 2000. Disponivel em: <
http://www.teses.usp.br/teses/disponiveis/6/6135/tde-29082014-161000/ >,
Acesso em 18/12/2018.

Disciplina: Saude da Familia.

Ementa: PNAB, Equipe de Saude da Familia, prevencéo e controle de doencas
e agravos ndo transmissiveis no ambito da Atencdo Primaria. Territorio e sua
dindmica social, cultural, politica ambiental e de satde como campo de atuacdo
da Unidade Béasica de Saude. Prevencédo e controle de doencas infecciosas e

parasitarias no contexto da Atencéo Primaria.

Competéncias e habilidades:

e Compreender os fundamentos da PNAB, principios norteadores e
aprofundar estes conhecimentos com base em evidéncias cientificas.

e Compreender a importancia da prevencdo e controle de doencas e
agravos nao transmissiveis no ambito da Atencdo Primaria.

e Correlacionar os conhecimentos referentes ao territorio e sua dinamica
social, cultural, politica ambiental e de saude na atuacdo da Unidade
Bésica de Saude.

e Discutir a prevencao e controle de doencas infecciosas e parasitarias no
contexto da Atencdo Priméria.

Conteudo Programatico 1: Politica Nacional de Atencdo Basica: conceitos e
principios gerais da Atencdo Basica. A¢bes, abrangéncia, infraestrutura da
Equipe de Saude da Familia.
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Conteudo Programatico 2: Prevencédo e controle de Doencas e agravos ndo

transmissiveis no ambito da Atenc&o Primaria.

Conteudo Programético 3: Territério e sua dinamica social, cultural, politica

ambiental e de saude como campo de atuacédo da Unidade Basica de Saude.

Conteudo Programético 4: Prevencdo e controle de doencas infecciosas e
parasitarias no Contexto da Atencao Primaria.

Bibliografia:

BRASIL. Ministério da Saude. Portaria N° 2436, de 21 de setembro de 2017.
Brasilia, 2017.

. Ministério da Saude. Portaria n°® 2488, de 21 de outubro de 2011.
Brasilia, 2011.

. Secretaria de Atencdo Basica. Politica Nacional de Atencéao

Basica. Série Pactos pela Saude, volume 4. Brasilia: Ministério da Saude, 2006.

CAMPOS, G.W.S. et al. ReflexBes sobre a Atencéo Basica e a Estratégia de
Saude da Familia. In: CAMPOS, G. W. S., GUERRERO, A. V. (orgs.). Manual
de préticas de atencdo béasica. p 132-153. Sdo Paulo: Aderaldo & Rothschild,
2018.

FLEURY, S. Reforma Sanitaria Brasileira: dilemas entre o instituinte e o
instituido. Ciéncia & Saude Coletiva. Vol. 14, n° 3, p. 743-752, 2009. Disponivel
em <https://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-
81232009000300010>. Acesso em 04 de julho de 2020.

MELO, E.A., et al. Mudancgas na Politica Nacional de Atengdo Bésica: entre
retrocessos e desafios. Saude Debate. Rio de Janeiro, v. 42, nimero especial
1, p. 38-51, setembro de 2018. Disponivel em:
<https://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_abstract&pid=S0103-
11042018000500038&Ing=en&nrm=iso&ting=pt>. Acesso em 06 de julho de
2020.

Bibliografia complementar:
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https://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232009000300010
https://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232009000300010
https://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_abstract&pid=S0103-11042018000500038&lng=en&nrm=iso&tlng=pt
https://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_abstract&pid=S0103-11042018000500038&lng=en&nrm=iso&tlng=pt

PAHO (Pan-American Health Organization). Renewing Primary Health Care in
the Americas: a position paper of the Pan American Health Organizations. World
Health Organization PAHO/WHO. Washington, D.C.: PAHO, 2017.

PAIVA, C.H.A.; TEIXEIRA, L.A. Reforma sanitaria e a criacédo do Sistema Unico
de Saude: notas sobre contextos e autores. Historia, Ciéncias, Saude —
Manguinhos. Rio de Janeiro. Vol. 20, n. 2, p.653-673, abr.-jun. 2013. Disponivel
em: <https://www.scielo.br/pdf/hcsm/v21n1/0104-5970-hcsm-21-1-00015.pdf>.
Acesso em 07 de julho de 2020.

SANTOS, A.L.; RIGOTTO, R.M. Territério e territorializac&o: incorporando as
relages producdo, trabalho, ambiente e salde na atencdo basica a saude. Trab.
Educ. Saude. Rio de Janeiro, Vol. 8 n° 3, p. 387-406, nov.2010/fev.2011.
Disponivel em: <https://www.scielo.br/pdf/tes/v8n3/03.pdf>. Acesso em 06 de
julho de 2020.

Disciplina: Processo de Trabalho em Saude da Familia.

Ementa: Detalhamento dos aspectos especificos da Estratégia Saude da
Familia (ESF). Apresentacédo das atribuicées da equipe da ESF. Importancia do
trabalho com grupos na Saude da Familia. Compreenséao da gestao participativa
e cogestao. Principais campanhas de saude. Analise da intervencéo oportuna
em casos suspeitos de cancer. Detalhamento do Tratamento da tuberculose
supervisionado pela equipe. Analise do atendimento ao usuario com hipertensao

arterial sistémica e diabetes mellitus.
Competéncias e Habilidades:

e |dentificar o processo de trabalho em saulde da familia de acordo com os

membros da equipe;
e Utilizar elementos-chave no processo de trabalho em saude da familia;
e Atuar oportunamente nos casos suspeitos de cancer;

e Analisar o processo de trabalho para os usuarios com tuberculose,

hipertensao e diabetes mellitus.
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https://www.scielo.br/pdf/hcsm/v21n1/0104-5970-hcsm-21-1-00015.pdf
https://www.scielo.br/pdf/tes/v8n3/03.pdf

Conteudo Programaético:

Conteudo Programatico 1: Trabalho em equipe na Estratégia Saude da

Familia.

Contetdo Programatico 2: Elementos-chave no trabalho da equipe da

Estratégia Saude da Familia.
Conteudo Programéatico 3: Rastreamento dos principais canceres.

Conteudo Programético 4: Acompanhamento do usuério com tuberculose,

hipertensao de diabetes mellitus.

Bibliografia béasica:
BRASIL. Ministério da Saude. Departamento de Atencdo Basica. Hipertensao
arterial sistémica (HAS) e Diabetes mellitus (DM): protocolo. In: Cadernos

de Atencao Basica 7. Brasilia: Ministério da Saude, 2001. 96 p.

BRASIL. Ministério da Saude. Gabinete do Ministro. Portaria n. 2.436, de 21 de
setembro de 2017. Aprova a Politica Nacional de Atencdo Basica,
estabelecendo a revisdo de diretrizes para a organizacdo da Atencgdo Bésica, no
ambito do Sistema Unico de Saude (SUS). Brasilia: Ministério da Satde; 2017.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencao a Saude. Departamento de

Atencdo Béasica. Rastreamento. Brasilia: Ministério da Saude, 2010. 95p.

OLIVEIRA, Beatriz Rosana Gongalves de; COLLET, Neusa; VIERA, Claudia
Silveira. A humanizacao na assisténcia a saude. Revista Latino-Americana de
Enfermagem, v. 14, p. 277-284, 2006.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento
de Vigilancia das Doencas Transmissiveis. Manual de Recomendacdes para o

Controle da Tuberculose no Brasil. Brasilia: Ministério da Saude, 2019. 364 p.

Bibliografia complementar:

BRASIL. Ministério da Saude. Departamento de Atencao Basica. Hipertenséo
arterial sistémica (HAS) e Diabetes mellitus (DM): protocolo. Brasilia:
Ministério da Saude, 2001. 96 p.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atengéo a Saude. Departamento de
Atencdo Basica. Politica nacional de atencdo basica. Brasilia: Ministério da
Saude, 2006. 60p.
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BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Tratamento
diretamente observado (TDO) da tuberculose na atencédo basica: protocolo

de enfermagem. Brasilia: Ministério da Saude, 2011. 168p.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Assisténcia a Saude. Saude da
Familia: uma estratégia para a reorientacdo do modelo assistencial.
Brasilia: Ministério da Saude, 1997.36p

MAEYAMA, Marcos Aurélio et al. Politica Nacional de Atencéo Béasica (2017):
um golpe politico-ideoldgico do capital. Revista Inova Saude, v. 9, n. 2, p. 236-
260, 2020.

Outras referéncias: Cadernos de orientacdes ministeriais para a Atencdo

Basica.

Disciplina: Redes de atencédo a saude publica.

Ementa: redes de atencdo em saude, principios norteadores das redes de
atencdo a saude, atencdo primaria em saude, processos de implantacdo das
redes tematicas prioritarias no Sistema Unico de Saude, reorganizacdo dos

fluxos de referéncia e contrarreferéncia.
Competéncias e habilidades:

e Relembrar o conceito de Redes de Atencdo em Saude, principios
norteadores e aprofundar estes conhecimentos com base em evidéncias
cientificas.

e Retomar o conceito, os atributos e o0s papéis da Atencdo Priméria a Saude
e compreender a operacionalizacdo das Redes de Atencdo a Saude.

e Entender o processo de implantacdo de implantacdo das Redes
Tematicas Prioritarias no Sistema Unico de Salde e sua organizagao.

e Discutir a reorganizacao dos fluxos de referéncia e contrarreferéncia nas

esferas municipal, regional e estadual.
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Conteudo Programatico 1. O conceito de Rede de Atencdo em Saude.
Principios norteadores das Redes de Atencédo a Saude. A relacdo das redes com
as acOes de atencéo basica. Evidéncias cientificas nacionais e internacionais

acerca das caracteristicas elencadas no conceito de rede de atencdo a saude

Conteudo Programatico 2: O conceito, os atributos e os papéis da Atencéo
Primdria a Saude (APS). A Atencdo Priméria a Saude (APS) na

operacionalizacdo das Redes de Atencao a Saude.

Conteudo Programéatico 3: Processo de Implantacdo das Redes Tematicas
Prioritarias no Sistema Unico de Satde (SUS). Organizacéo das Redes na esfera

municipal, regional, estadual e federal.

Conteddo Programatico 4: Reorganizacdo dos fluxos de referéncia e

contrarreferéncia nas esferas municipal, regional e estadual.
Bibliografia:

BRASIL. Conselho Nacional de Secretarios de Saude. A Atencéo Primaria e as
Redes de Atencdo a Saude / Conselho Nacional de Secretarios de Saude. —
Brasilia: CONASS, 2015. 127 p.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de
Atencédo Basica. Politica Nacional de Atencdo Basica. Brasilia (DF): Ministério
da Saude; 2017.

BRONDANI, J. E. Desafios da referéncia e contrarreferéncia na atencdo em
saude na perspectiva dos trabalhadores. Cienc Cuid Saude 2018 Jul-Set
17(3e43568). Disponivel em:
http://periodicos.uem.br/ojs/index.php/CiencCuidSaude/article/view/43568/pdf

PEITER, Caroline Cechinel et al. Redes de atencdo a saude: tendéncias da

producdo de conhecimento no Brasil. Esc. Anna Nery, Rio de Janeiro, v. 23, n.

1, 20180214, 2019. Available from
<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1414-
81452019000100801&Ing=en&nrm=iso>. access

on 05 Aug. 2020. Epub Jan 31, 2019. https://doi.org/10.1590/2177-9465-ean-
2018-0214.
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RIBAS, E.N. et al. Enfermeira de ligacdo: uma estratégia para a
contrarreferéncia. Rev Bras Enferm [Internet]. 2018; [cited 2018 Aug 27];
71(Suppl.1):546-53. Available from: http://dx.doi.org/10.1590/0034-7167-2017-
0490

Bibliografia complementar:

NAKATA, Liliane Cristina et al. Conceito de rede de atencdo a saude e suas

caracteristicas-chaves: uma revisdo de escopo. Esc. Anna Nery, Rio de Janeiro,

V. 24, n. 2, 20190154, 2020. Available from
<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1414-
81452020000200701&Ing=en&nrm=iso>. access on
05 Aug. 2020. Epub Jan 24, 2020. http://dx.doi.org/10.1590/2177-9465-ean-
2019-0154.

SANTOS, Lenir. Regido de saude e suas redes de atencdo: modelo organizativo-

sistémico do SUS. Ciénc. saude coletiva, Rio de Janeiro, v. 22, n. 4, p. 1281-

1289, Apr. 2017. Available from
<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-
81232017002401281&Ing=en&nrm=iso>. access on

05 Aug. 2020. http://dx.doi.org/10.1590/1413-81232017224.26392016.

Disciplina: Saude preventiva e promoc¢ao da Saude.

Ementa: Conceito e tipos de Saude Preventiva. Conceito e marcos tedéricos da
Promocédo da Saude. Promocao da Saude enquanto politica publica de saude.
Politica Nacional de Promocao da saude. Diferencas entre a prevencéao de
doencas e agravos e Promocéao da Saude.
Competéncias e Habilidades

e Diferenciar Saude Preventiva de Promocao da Saude

e |dentificar os pressupostos da Politica Nacional de Promocao da Saude

¢ Relacionar os conceitos tedricos da Promoc¢éo da Saude com a realidade

social e sanitaria do territorio
o Refletir sobre a prética profissional a partir dos conhecimentos adquiridos

Conteudo Programético 1: Saude Preventiva: conceitos e aplicacoes.
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Conteudo Programético 2: Promocédo da Saude: breve historico.

Conteudo Programético 3: Politica Nacional de Promocao da Saude.
Conteudo Programatico 4: Estratégias de intervencdo em Promocao da Saude.
Bibliografia Béasica:

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Secretaria de
Atencdo a Saude. Politica Nacional de Promoc¢édo da Saude. Ministério da
Saude, Secretaria de Vigilancia em Saude, Secretaria de Atencéo a Saude. — 3.
ed. — Brasilia: Ministério da Saude, 2010. Disponivel em
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/politica_nacional_promocao_saude
_3ed.pdf. Acesso em 25 out 2021.

BUSS, P. M. et al. Promoc¢é&o da saude e qualidade de vida: uma perspectiva
histérica ao longo dos ultimos 40 anos (1980-2020). Ciéncia & Saude Coletiva
[online]. 2020, v. 25, n. 12, p. 4723-4735. Disponivel em:
https://doi.org/10.1590/1413-812320202512.15902020. Acesso em 25 out 2021.
NORMAN, A. H. Promocdo da saude: um desafio para a atencao primaria.
Revista Brasileira de Medicina de Familia e Comunidade, Rio de Janeiro, v.
8, n. 28, p. 153-154, 2013. DOI: 10.5712/rbmfc8(28)788. Disponivel em:
https://rbmfc.org.br/rbmfc/article/view/rbmfc8%2828%29788. Acesso em: 25 out.
2021.

Bibliografia Complementar:

CONFERENCIA INTERNACIONAL SOBRE PROMOQAO DA SAUDE, 1., 1986,
Ottawa. Carta de Ottawa. In: BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de
Politicas de Saude. Projeto Promocdo da Saude. As cartas da promocédo da
saude. Brasilia, DF, 2002. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/cartas_promocao.pdf. Acesso em:
25 out 2021.

MALTA, D. C. et al. A implementacdo das prioridades da Politica Nacional de
Promocdo da Saude, um balanco, 2006 a 2014. Ciéncia & Saude Coletiva
[online]. 2014, v. 19, n. 11, p. 4301-4312. Disponivel em:
https://doi.org/10.1590/1413-812320141911.07732014. Acesso em 25 out 2021.
MENDES, R., FERNANDEZ, J. C. A. SACARDO, D. P. Promoc¢ao da saude e
participacéo: abordagens e indagacdes. Saude em Debate [online]. 2016, v. 40,
n. 108, p. 190-203. Disponivel em: https://doi.org/10.1590/0103-1104-
20161080016. Acesso em 25 out 2021.
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Disciplina: Atuacao multiprofissional em saude.

Ementa: Estrutura Organizacional, formal e informal e o clima organizacional.
Trabalho em equipe e interdisciplinaridade no contexto da saude.
Relacionamento interpessoal. Composicao e atuacdo das equipes de Estratégia
Saude da Familia e Nucleo de Apoio a Saude da Familia. Pratica Interprofissional

Colaborativa em Saude.
Competéncias e Habilidades:

e Identificar e compreender a Estrutura Organizacional, formal e informal.

e Compreender o trabalho em equipe e interdisciplinaridade no contexto
da saude.

e Compreender a composicdo e atuacdo das equipes de Estratégia Saude
da Familia e Nucleo de Apoio a Saude da Familia.

e Ser capaz de implementar a Pratica Interprofissional Colaborativa em

Saude.

Conteudo Programatico 1: Estrutura Organizacional, formal e informal. Clima

organizacional.

Contetddo Programatico 2: Trabalho em equipe e interdisciplinaridade no

contexto da saude. Relacionamento interpessoal.

Conteudo Programético 3: Composicao e atuacdo das equipes de Estratégia
Saude da Familia (ESF) e Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF).

Conteudo Programatico 4: Pratica Interprofissional Colaborativa em Saude
(PICS).

Bibliografia béasica:

AGRELI, H. L. F. Pratica interprofissional colaborativa e clima do trabalho em
equipe na Atencao Primaria a Saude [tese]. Sdo Paulo. Escola de Enfermagem,
Universidade de Sao Paulo; 2017.

KURCGANT, P. (Coord.) Gerenciamento em enfermagem. Rio de Janeiro:

Guanabara Koogan, 2016.

25




PEDUZZI, M.; AGRELI, H. L. F.; SILVA, J. A. M.; SOUZA, H. S. Trabalho em
equipe: uma revisita ao conceito e a seus desdobramentos no trabalho

interprofissional. Trabalho Educacéo e Saude, Rio de Janeiro, 2020.

PERUZZO, H. P., et al. Os desafios de se trabalhar em equipe na Estratégia
Saude da Familia. Escola Anna Nery, v. 22, n. 4, 2018.

Bibliografia Complementar

PEREIRA, R.C.A. O trabalho multiprofissional na Estratégia Saude da Familia:
estudo sobre modalidades de equipes. 2011. Dissertacao (Mestrado) - Escola
Nacional de Saude Publica Sergio Arouca, Fundacdo Oswaldo Cruz, Rio de
Janeiro. 2011.

WORLD HEALTH ORGANIZATION - WHO. Framework for action on
interprofessional education & collaborative practice. Geneva: World Health
Organization, 2010. Disponivel em:
<http://www.who.int/hrh/resources/framework_action/en/>. Acesso em: 5 dez.
2012.

Disciplina: Planejamento, programacao e informacoes

em Saude Publica.

Ementa: O conhecimento do territdrio como instrumento para o planejamento.
Planejamento, conceitos basicos. Programacdo dos servicos de saude.
Conceitos de misséo e visao institucional, analise interna e externa, problemas,
objetivos e metas. Programacao local em saude. Avaliagdo como um processo
de estruturacdo e planejamento dos servicos de saude. A Sala de Situacéo e

outros instrumentos de avaliagéo.

Objetivo da Disciplina: Capacitar profissionais da area de saude e areas afins,
sobre Planejamento, Programacdo e Informacdes em Saude Publica,
observando a programacgéo dos servicos de saude, como também a avaliacdo
como um processo de estruturacdo e planejamento dos servigos de saude,

notificacdes obtidas através do sistema de informacdo em Saude Publica.
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Conteudo Programético 1: O conceito de territério e diagnéstico local.

Planejamento estratégico, tatico e operacional.

Contetddo Programético 2: Programacdo local em saude; Sistemas de

avaliacao de servicos de saude publica.

Conteudo Programatico 3: PROGRAB; A Conferéncia de Saude na 6tica do

planejamento em saude.
Conteudo Programaético 4: A estrutura do DATASUS.

Conteddo Programatico 5. Inquéritos e pesquisas; Indicadores de saude;

Assisténcia a saude.

Conteudo Programatico 6: Rede assistencial; Informacdes sociodemogréficas

e socioecondmicas.
Conteudo Programético 7: Saude suplementar; recursos do SUS; SIOPS.

Conteudo Programatico 8: Transferéncia a municipios; crédito a prestadores;
GAP.

Bibliografia:

AKERMAN, M. & NADANOVSKY, P. (1992) Avaliacdo dos servicos de saude -
avaliar o qué? Cad. Saude Publica. Rio de Janeiro: 8 (4): 361-66. Out; dez.

MEDINA, M. G. & AQUINO, R., 2002. Avaliando o Programa de Saude da
Familia. In: Os Sinais Vermelhos do PSF (M. F. Sousa, org.), pp.135-151, Séo

Paulo: Hucitec.

SIAB. Manual do Sistema de Informacao de Atencdo Basica. Brasilia: Ministério
da Saude / Secretaria de Assisténcia a Saude, Coordenac¢do de Saude da
Comunidade, 2000. Disponivel em:
<http://dtr2001.saude.gov.br/bvs/publicacoes/ManualSIAB2000.pdf>.  Acesso
em: 21 nov. 2016.

Demais referéncias:
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BUENO, Helvécio. A utilizacdo da sala de situagdo de saude no distrito federal.
Brasilia: FEPECS, 2005.

CASTRO A. A. Avaliacao da Qualidade Da Informacéo. In: CASTRO A. A. Fiat
Lux. Macei6: AAC; 2005.

CONILL, E. M., 2002. Politicas de Atencdo Primaria e Reformas Sanitarias:
Discutindo a Avaliacdo a Partir da Andlise do Programa Saude da Familia em
Floriandpolis. Santa Catarina: 1994-2000. Cadernos de Saude Publica, 18
Suplemento: 191-202.

KISIL, M. Gestdo da Mudanca Organizacional. vol 4. Sdo Paulo: Fac. Saude
Publica-USP, 1998. Série saude & cidadania.

MALIK, A.; SCHIESARI, L. Qualidade na Gestao Local de Servicos e A¢bes de
Saude. vol 3. S&do Paulo: Fac. Saude Publica-USP, 1998. Série saude &

cidadania.

MCCORMICK, J. Evaluating primary care, cap 5 In: Evaluation of health care
W.W.Holland, Oxford University Press. 16- Drummond, M.F. (1991) Como avaliar
uma politica de saude? Divulgacdo em Saude para Debate (CEBES), n. 3: 26-
41.Planejamento em Saude, vol 2. Tancredi, F; Lopes Barrios, S; Ferreira, J. S&o
Paulo: Fac. Saude Publica-USP, 1998. Série Saude & Cidadania.

NOVAES, H. M. D., 1996. Epidemiologia e Avaliacdo em Servicos de Atencao
Médica: Novas Tendéncias na Pesquisa. Cadernos de Saude Publica, 12
Suplemento 2: 7-12.

SCHRAIBER, L. B., NEMES, M. |. B., GONCALVES, R. B. Saude do adulto:

programas e acfes na unidade basica. Sdo Paulo: Hucitec, 1996.

SENNA, M. C. M., 2002. Equidade e Politica de Saude: Algumas Reflexdes sobre
o Programa Saude da Familia. Cadernos de Saude Publica, 18 Suplemento: 203-

211.aplicabilidade de informacgdes referentes a assisténcia e a gestdo em saude.

Disciplina: Gestao de carreira.
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Ementa: Esta disciplina deve abordar os conhecimentos relacionados a Gestédo
de Carreira e as dimensdes ligadas a evolucéo do trabalho no mundo
contemporaneo. Mais especificamente trata dos seguintes temas: Area de
atuacao profissional. Papel do profissional no cenario atual e as implicacdes
desse papel na formacéo profissional. Condi¢des atuais do mercado de
trabalho no Brasil e suas implicacdes. Estratégias de evolucao de trabalho.
Autoconhecimento. A carreira e suas fases de desenvolvimento. Planejamento

de carreira e plano de agao para busca dos objetivos pessoais e profissionais.
Infraestrutura para aulas praticas: () sim ( X ) nédo
Competéncias e Habilidades:

e Capacitar 0 estudante na gestdo da sua prOpria carreira profissional,
identificando objetivos de longo prazo (funcdo que almeja) na sua
trajetéria profissional, bem como as competéncias e comportamentos
necessarios, para o alcance dos seus objetivos de carreira;

e Mostrar a importancia de uma atitude protagonista para o sucesso na
carreira,;

e Habilitar o leitor (aluno de qualquer area do conhecimento) ao
planejamento estratégico da sua carreira, visando obter as competéncias,

habilidades e as atitudes necessarias ao desenvolvimento da sua carreira.

Conteudo Programético 1: Contexto. Dados do mercado de trabalho no
Brasil. Cultura Brasileira nas Organizagdes. Visao Internacional e Grandes
Tendéncias. O futuro do trabalho. Carreiraem T.

Conteudo Programaético 2: Identidade. Vocagéao, Paix6es, Comportamentos,

Talentos, Missdo Profissional.

Conteudo Programatico 3: Desenvolvimento. Competéncias técnicas.
Competéncias Comportamentais. Skills que o mercado exige. Sugestées

Préticas de dilemas comuns.

Conteudo Programético 4: Mostrar o Trabalho. Empregabilidade e
Networking. Como crescer na carreira. Como utilizar a marca pessoal como
recurso para vender o seu trabalho. Como utilizar as redes para propagar o que

voceé faz.
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IBARRA, Herminia. Identidade de carreira: A experiéncia é a chave para

reinventa-la. Sao Paulo: Gente, 2009.

MEYER, Erin. A Regra é Nao Ter Regras: A Netflix e a Cultura da

Reinvencdo. Rio de Janeiro: Intrinseca, 2020.
LEPERE, Nicole. How to do the work. New York, 2021.

TEPERMAN, Joseph. Anticarreira: O Futuro do Trabalho, o Fim do Emprego e
do Desemprego. Sao Paulo, 2019.

13.Infraestrutura Fisica e Pedagdgica

O aluno encontrara todo o conteudo do curso e assistira as aulas gravadas no
ambiente virtual. Para assistir as aulas é fundamental que as especificacdes
abaixo sejam obedecidas, possibilitando, assim, uma recepgdo de maior

gualidade dos videos.

Hardware:
e Processador Intel Core 2 Duo ou superior.
e 2Gb de Memoéria RAM.

e Placa de video com resolucdo 1024x768, qualidade de cor 32 bits e
compativel com Microsoft DirectShow.

e Microsoft DirectX 9.0c ou posterior.
Software:

e Navegador: Firefox, Google Chrome, Internet Explorer (sempre
atualizado).

e Sistema Operacional: Windows XP ou posterior.
e Adobe Flash Player (atualizado).

e Plugin de videos SilverLigth (atualizado)
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Rede:
e Conexao com a Internet banda larga de no minimo 2 MB.

e Em caso de acesso em ambientes corporativos além da velocidade, é
necessario verificar as condi¢cdes de seguranca de rede de sua empresa

e se certificar que o site ndo estara bloqueado.

Adicionalmente, é prevista a utilizacdo da biblioteca virtual para consultas

bibliograficas e pesquisa de assuntos referentes as disciplinas ministradas.
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