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UNIVERSIDADE FEDERAL DE MATO GROSSO
INSTITUTO DE SAUDE COLETIVA
COORDENAGAO DE GRADUAGAO EM SAUDE COLETIVA
PROJETO PEDAGOGICO DO CURSO DE GRADUACAO EM SAUDE COLETIVA DO

DEPARTAMENTO DE SAUDE COLETIVA

1. APRESENTACAO E JUSTIFICATIVA

O Estado de Mato Grosso ocupa estratégica posicdo geopolitica em
relacdo as Américas e € o centro da América do Sul e Portal da Amazénia. Com
uma populacdo de aproximadamente 2,5 milhdes de habitantes e 145 municipios,
Mato Grosso € o terceiro Estado brasileiro em dimenséo territorial, com area de
901,4 mil km?, representando 10,55% do territorio nacional. (UFMT, 2008).

A Universidade Federal de Mato Grosso foi criada em 10 de dezembro
de 1970 através da Lei n® 5647, desde a sua implantacdo tem procurado contribuir
efetivamente com o desenvolvimento regional, atuando nas areas de ensino de
graduacdo, pesquisa, ensino de pds-graduacao e extensdo, mantendo os campi de
Cuiaba, Rondonodpolis, Médio Araguaia (Barra do Garcas/Pontal do Araguaia) e
Sinop, além de forte presenca nas demais regides de Mato Grosso, com projetos de
interiorizacdo no ambito do ensino de graduacgdo: licenciaturas parceladas, turmas
especiais e ensino a distdncia, sempre em parceria com 0s governos federal,
estadual e municipal.

ApOs meados da década de 90 do século XX, Mato Grosso tem se
destacado no cenario nacional como o maior produtor de graos, fibras e carnes do
Brasil, notabilizando-se como o Estado de maior crescimento econdmico entre todas
as unidades da Federacao.

A diversidade de ecossistemas e 0 seu posicionamento geografico
abrem um leque de oportunidades de investimentos na agricultura, industria metal-
mecanica, pecuaria, agroindustria, turismo e infra-estrutura. A despeito do
crescimento econbmico e competitividade agricola, a regido do pais defronta-se
ainda com a necessidade premente de aumento da escolaridade média de sua
populacdo, de melhoria na area da saude e consolidacdo da infra-estrutura de
transportes e saneamento, de reducédo das desigualdades sociais e regionais e de
preservacdo ambiental, sob pena de comprometer a auto-sustentabilidade
econdmico-social pretendida pela sociedade local.
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A Universidade Federal de Mato Grosso coloca-se como parceira
estratégica das redes de aliangcas comprometidas com a sustentabilidade ambiental-
econdmico-social e politica do desenvolvimento regional. Isto porque, assenta-se
fortemente na construcdo do conhecimento cientifico, no fomento de novas idéias,
na inovacdo tecnoldgica, nas solu¢des inovadoras e na formacdo de quadros
profissionais de qualidade colocados a servico da sociedade. (UFMT, 2008)

Diante deste cenario, esse documento apresenta aspectos da
experiéncia acumulada pelo Instituto de Saude Coletiva desde a sua criacdo em
1992, na consolidacado do campo da saude coletiva, até o presente momento com a
proposta de reformulacdo do curso de graduacdo em Saude Coletiva, que teve inicio
em 2010. A experiéncia acumulada durante esses anos, a dificuldade em efetivar
certas demandas do curso e a reflexdo sobre o ensino nos levou a propor uma
reformulag&o da matriz curricular do curso.

Com a pretensdo de formar um profissional generalista da area de
Saude Coletiva, com habilidade para compreender o fenébmeno da saude a partir de
sua dimenséao coletiva e exercer acdes ligadas a atencdo a saude; em consonancia
com um movimento nacional de criacdo de cursos de graduacdo nessa area; e em
conformidade as orientagBes da Pro-Reitoria de Ensino de Graduacéo, o Instituto de
Saude Coletiva apresenta neste documento o novo projeto pedagdgico do curso de
graduacdo em Saude Coletiva.

Decorridos trés anos de implantacdo do curso, algumas questdes de
ordem prética tornaram-se impeditivas para o pleno desenvolvimento do curso e,
consequente, formacdo dos estudantes. Dentre elas destacamos o0s seguintes
pontos:

1. O fato de constar no PPC inicial o estagio supervisionado
obrigatodrio concentrado apenas no oitavo semestre com carga horaria de 600 horas,
em periodo diurno e integral e no Edital vigente, constar como curso exclusivamente
noturno, impedia a integralizacdo da carga horaria total em um semestre, impedindo
a concluséo do curso no periodo de quatro anos. Assim, propomos duas alteracdes,
uma referente ao Edital para que conste como curso noturno, sendo o ultimo ano
diurno e noturno; e outra alusiva ao inicio do estagio, antecipando-o para o sétimo
semestre, com reducgdo da carga horaria total para 400 horas, sendo desenvolvido

no periodo diurno (ajustando-se para discentes trabalhadores) uma vez que todos os

9
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Servicos de saude — principalmente gestdo e administragéo — funcionam no periodo
diurno.

2. As disciplinas previstas no PPC inicial ocorrem em 18 semanas,
sendo que o calendario académico da Universidade € de 16 semanas. Este fato tem
gerado incompatibilidade das cargas horarias com as atividades docentes, sendo
insuficientes para o término do conteldo disciplinar. Assim propomos o reajuste das
cargas horarias das disciplinas e do estagio para 16 semanas, que levara a reducao
total da carga horaria do curso de 3090 horas para 3000 horas, devido aos ajustes
feitos em cada disciplina e atividades complementares, que passam agora para 200
horas.

3. O regime seriado previsto inicialmente no curso, tem sido fator de
retencao de discentes, com o agravante de nao oferecermos “Curso Espelho” em
outros periodos para solucdo deste problema. Com o regime seriado, 0 coeficiente
de rendimento académico diminui, trazendo prejuizo para os discentes.
Considerando ainda o fato de o curso ser noturno e os estudantes em sua maioria
serem trabalhadores, ha dificuldade para a realizacdo de algumas disciplinas no
periodo diurno. Apesar de algumas disciplinas em Saude Coletiva serem ofertadas
para outros cursos na Universidade — os contetdos sao trabalhados de forma
diferenciada para a formacédo de gestor em Saude Coletiva, propondo-se que seja

transformado em regime por créditos.

2. PERFIL INSTITUCIONAL

2.1. Histérico

O Instituto de Saude Coletiva foi criado em 1992, no contexto de uma
reforma institucional da Universidade Federal de Mato Grosso. Sua criagdo foi
paralela a mudancas nacionais e de implantagdo do Sistema Unico de Salde — o
que demandou as universidades brasileiras mudancas nas perspectivas de seu
processo de formacdo em saude. A constituicdo do ISC significou a integracdo das
areas de Saude Publica dos cursos de Medicina, Enfermagem e Nutri¢cdo, reunidos
no entdo Centro de Ciéncias Biolégicas e da Saude. Seu precursor foi o Nucleo de

Desenvolvimento em Saude, com a realizacdo das primeiras pesquisas
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interdisciplinares como Diagndstico de Saude na Regido do Polonoroeste — BR364.

O Instituto se organizou com atividades na graduacdo, pés-graduacao
extensdo e pesquisa. Na pés-graduacao lato sensu suas atividades se destacaram
através de cursos de especializacdo, abordando distintas teméaticas do campo da
saude coletiva, voltadas principalmente para os profissionais do Sistema Unico de
Saude. No stricto sensu investiu no Programa de Mestrado e Doutorado em Saude e
Ambiente que vigorou no periodo de 1993-2002, formando 130 mestres. Em
substituicdo a este programa de PdOs-Graduacdo, foi aprovado pela CAPES, em
2002, o Programa de Mestrado em Saude Coletiva. Na graduacédo, o Departamento
de Saude Coletiva tem assumido as disciplinas tedricas e préaticas e estagios
curriculares correspondentes ao campo de atuacdo do ISC nos cursos de graduacao
em saude da UFMT.

O compromisso do instituto se fez marcadamente na construcdo e
consolidacdo do Sistema Unico de Salde, através dos programas de capacitacio
dos profissionais atuantes na rede publica de saude, da producdo de conhecimento
e da cooperagdo técnica com 0S municipios na reorganizacdo dos sistemas de
salde locais. Contabilizamos a realizacdo de 26 cursos de especializacdo (1992-
2006), com aproximadamente 800 profissionais capacitados nas diferentes areas da

Saude Coletiva, voltados principalmente para o Estado de Mato Grosso.

2.2. Insercao Regional

A historia de ocupacdo e de desenvolvimento de Mato Grosso tem
acarretado mudancas em sua configuracao fisica e social com a abertura de &reas
destinadas a urbanizacdo de novas terras, atividades de exploracdo agropecuaria,
extrativistas e de agricultura extensiva. Os indices econdmicos e o desenvolvimento
do Estado cresceram, e junto com eles o desmatamento, a contaminacao ambiental
e 0 comprometimento de areas indigenas. Destacam-se ainda as questdes sociais
consequentes da ocupacdo em areas desprovidas de infra-estrutura basica,
causando o inchamento da periferia das cidades polos. Esses fatores, entre outros,
conformam uma rede de multicausalidade que determina o processo saude-doenca

na populacao, cujo estudo é o objeto e a finalidade da Saude Coletiva.
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Nesta perspectiva, o Instituto vem desenvolvendo suas atividades de

ensino, pesquisa, extensao/cooperacao técnica, com enfoque, tanto para a producéo
do conhecimento sobre as realidades sanitarias, ambientais e de saude da regiao,
quanto para a formacdo de profissionais capazes de responder aos desafios
provocativos desta realidade. As pesquisas desenvolvidas buscam compreender as
condic¢des epidemioldgicas do processo saude e doencga, as politicas de intervencéo
no campo da saude e ambiente, relacionando-as as praticas econdémicas e sociais
existentes. Em outras palavras, o Instituto compromete-se com as questdes

especificas da regido, sua preservacao e sustentabilidade.

2.3. Missdo do Instituto de Saude Coletiva

Garantir a formacédo de profissionais e a producdo de conhecimento
cientifico no campo da saude coletiva, por meio de ensino, pesquisa e extensao,

visando a qualidade de vida da populacao brasileira.

2.4. Objetivos e Metas

Objetivo 1: Ampliar a oferta e melhorar a qualidade de ensino de graduacéo e

pés-graduacao:

" Consolidacdo do Programa de Mestrado em Saude Coletiva;

. Implementacdo do Curso de Graduacdo em Saude Coletiva —
aprovacao no CONSEPE - vestibular;

. Realizacdo de 02 cursos de Especializacdo (Gestdo dos
Sistemas e Sistemas e Servigos de Saude e Saude Indigena);

" Elaborar o Projeto DINTER em Saude Coletiva com a Fiocruz;

" Elaborar projeto de implantacdo do NEAD/SUS.
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Objetivo 2: Ampliar a articulagdo com a sociedade; contribuir com o

desenvolvimento regional:

" Consolidacdo de parcerias com o COSEMS/MT, SES/MT, SMS-
Cuiaba;

" Realizacdo dos cursos de Desenvolvimento Gerencial (24) em
municipios das regionais de Saude de Mato Grosso;

. Implantacdo e desenvolvimento dos projetos da Estacdo de
Trabalho Saude e Cidadania — Rede Observatério de Recursos
Humanos;

. Assessoria e Cooperacédo Téchica a SMS-Cuiaba

" Continuidade do Boletim Saude e Cidadania — 2009.

Objetivo 3: Fortalecer e ampliar a producdao cientifica:

" Criacdo da Camara de Pesquisa ISC;

" Fortalecimento dos Grupos de Estudo do ISC — Saude, Ambiente
e Trabalho; Avaliacdo em Politicas e Programas de Saude;
Seguranca Alimentar; Saude Indigena; Epidemiologia em
Programas e Servicos de Saude; e do Nuacleo de
Desenvolvimento em Saude;

. Reorganizacado da Revista Saude e Ambiente (online);

. Aumento da producdo cientifica (4 artigo/triénio/docentes/PG —
com colaboracao dos demais docentes);

. Continuidade do Sarau Cientifico.

Objetivo 4: Melhoria da Ambiéncia Universitaria

" Reestruturacdo dos espacos fisicos dos grupos de pesquisa e
NDS;

. Melhoria das condi¢cOes fisicas e de recursos humanos para
pesquisa;

. Prover RH para Laboratoério de Informatica e Biblioteca;
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" Garantir espaco fisico para permanéncia dos docentes no ISC;
" Definicdo e Reestruturacdo do Espaco Fisico para Curso de

Graduacédo em Saude Coletiva.

Objetivo 5: Modernizar a Gestao

" Reformulacédo do Regimento Interno do ISC, Curso de Graduacéo
em Saude Coletiva;

. Aprovagao do Regimento Interno do Programa de Mestrado em
Saude Coletiva;

. Manter atualizado o site do ISC — Mestrado, Estacdo de Trabalho
Saude e Cidadania;

. Elaboracéo do Plano Institucional do ISC — 2009.

2.5. Estrutura Organizacional

O Instituto de Saude Coletiva € composto de: Direcdo, Departamento de
Saude Coletiva e Coordenacdo de Programa de Pdés-Graduacdo (Stricto e Lato
Sensu). Os ndcleos de pesquisa que compdem o Instituto sdo: Nucleo de
Desenvolvimento em Saude (NDS), que inclui a Estacdo de Trabalho do
Observatério de Recursos Humanos em Saude; Nucleo de Estudos Ambientais e de
Saude do Trabalhador (NEAST); Nucleo de Estudos em Saude das Populagbes
Indigenas do Estado de Mato Grosso (NESPI) e Nucleo de Estudos de Seguranca
Alimentar (NESAN). Além destes nucleos, estdo em processo de formacédo o Nucleo
de Analise de Politicas e Programas de Saude (NEAPP) e o ndcleo de
Epidemiologia em Servicos de Saude (NESS).

2.6. Areas de Atuacdo Académica

O Instituto e o Departamento de Saude Coletiva desenvolvem as
atividades de ensino (graduacdo e pos-graduacao), pesquisa e extensdo nas areas
gue conformam o campo da saude coletiva: epidemiologia, politica, planejamento e

gestado e ciéncias sociais e saude, de acordo com a organizagdo exposta a seguir:
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Area: Ciéncias Sociais e Saude
Linha 1: Andlise de Politica e de Programas de Saude

Linha 2: Diversidade Soécio-Cultural e Saude

Area: Epidemiologia
Linha 1: Epidemiologia em Programas e Servi¢os de Saude

Linha 2: Diversidade Socio-Cultural e Saude

Area: Politica, Planejamento e Gestéo
Linha 1: Gerenciamento de sistemas e servicos de saude

2.7. Politicas de Ensino

O Departamento de Saude Coletiva € responsavel pelas disciplinas
relativas as areas de Epidemiologia, Politica, Gestdo e Planejamento em Saude e
Ciéncias Sociais em Saude dos cursos de Medicina, Enfermagem, Nutricdo e
Engenharia Sanitaria, num total de 19 disciplinas que correspondem a uma carga
horaria anual de 7224. Compete, ainda, ao Departamento o desenvolvimento dos
estagios curriculares direcionados as dimensdes coletivas do processo saude e doenca
nos servicos basicos de saude e dos internatos urbanos e rurais. O departamento
adotou como eixo condutor das disciplinas ministradas, as diretrizes curriculares do
Ministério da Educacdo para os cursos da area de salde e para 0s estagios
curriculares, as diretrizes da Atencdo Primaria a Saude do Ministério da Saude. O
Departamento conta com um quadro docente com 35 professores. Estes docentes
respondem pelo ensino de graduagdo e pés-graduacéo (lato e stricto sensu) ministrado
hoje pelo ISC (Quadro I).

A oferta das disciplinas do curso de graduacdo em Saude Coletiva sera
assumida por docentes do quadro, bem como por docentes novos que devem ser
incluidos no Departamento de Saude Coletiva e de outros Departamentos de areas
afins. E preciso lembrar que o curso de graduac&o exigird envolvimento que ultrapassa
as disciplinas ministradas, uma vez que sera composto por atividades de ensino,

pesquisa e extensao.
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O trabalho educacional a ser desenvolvido pelos docentes serd norteado
pela perspectiva interacionista de Lev Vigotski, que privilegia os processos de interacéo

e didlogo nos espacos de ensino-aprendizagem.

2.8. Politica de Extensao e Pesquisa

A politica de pesquisa e extenséo tem se realizado através dos Nucleos
que integram a pesquisa e a cooperagcao técnica com 0S municipios através da
realizacdo dos projetos de extensdo. Destaca-se a cooperacédo técnica do ISC com 0s
municipios com desdobramento em oficinas de trabalho e cursos especificos.

A relacdo com o CONSEMS que tem permitido a oferta de seis cursos de
especializacdo em gestao de sistemas de saude com participacdo de gestores e/ou
profissionais de praticamente todas as Secretarias Municipais de Saude Mato Grosso.
O Internato Rural (graduacédo) tem estreitado lagos com municipios parceiros através
de atividades planejadas em conjunto e pesquisas operacionais (SMS, docentes,
discentes) atendendo aos requisitos do ensino e necessidades do municipio.

A pesquisa, por sua vez, esta estruturada em grandes linhas que integram
no seu interior varios projetos de diferentes professores, conforme apresentado

anteriormente.
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3. ASPECTOS EXTERNOS DO CURSO

3.1. Diretrizes Curriculares do Curso

A Comissdo da Camara Nacional Superior, do Conselho Nacional de
Educacéo, através do Parecer n° 1.133/2001, orienta as diretrizes curriculares e
recomenda os elementos de fundamentacdo essencial em cada area do conhecimento,
que devem ser contemplados, por campo do saber ou profissdo. Este parecer atende
0s cursos da area de saude, de enfermagem, medicina e nutrig&o.

Acredita-se que este parecer deve ser seguido como orientacdo para a
criacdo de uma nova profissdo, em nivel de graduacdo, que é do sanitarista,
profissional graduado em saude coletiva, capaz, principalmente, de intervir sobre os
problemas/situacdes de saude-doenca mais prevalentes no perfil epidemiolégico, e de
administrar e gerenciar os diversos servi¢os de saude.

Em consonancia com o Parecer CNE/CES n° 1.133/2001 — “levar os
discentes dos cursos de graduacdo em saude a aprender que aprender engloba
aprender a ser, aprender a fazer, aprender a viver juntos e aprender a conhecer,
garantindo a capacitacdo de profissionais com autonomia e discernimento para
assegurar a integralidade da atencdo e a qualidade e humanizacdo do atendimento
prestado aos individuos, familias e comunidade” — o Curso de Graduacdo em Saude
Coletiva, da Universidade Federal de Mato Grosso, seguira na integra os principios das
Diretrizes Curriculares apresentados no citado parecer, que séo:

. Assegurar as instituicbes de ensino superior ampla liberdade na
composicdo da carga horaria a ser cumprida para a integralizacéo
dos curriculos, assim como na especificacdo das unidades de
estudo a serem ministradas;

" Indicar os topicos ou campos de estudo e demais experiéncias de
ensino-aprendizagem que compordo 0s curriculos, evitando, ao
maximo, s fixacdo de conteudos especificos com cargas horarias
pré-determinadas, as quais ndo poderdo exceder 50% da carga
horaria total dos cursos. A Comissdo da CES, baseada neste
principio, admite a definicdo de percentuais da carga horéria para os

estagios curriculares nas Diretrizes Curriculares da Saude;
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Evitar o prolongamento desnecesséario da duragcdo dos cursos de
graduacgéo;
Incentivar uma solida formacéo geral, necessaria para que o futuro
graduado possa vir a superar os desafios de renovadas condicbes
de exercicio profissional e de producdo do conhecimento, permitindo
variados tipos de formacdo e habilitacbes diferenciadas em um
mesmo programa,;
Estimular praticas de estudo independente, visando uma progressiva
autonomia intelectual e profissional;
Encorajar o reconhecimento de conhecimentos, habilidades e
competéncias adquiridas fora do ambiente escolar, inclusive as que
se referiram a experiéncia profissional julgada relevante para a area
de formacé&o considerada,;
Fortalecer a articulagdo da teoria com a pratica, valorizando a
pesquisa individual e coletiva, assim como o0s estagios e a
participacdo em atividades de extenséo;
Incluir orientacdes para a conclusdo de avaliacées periddicas que
utilizem instrumentos variados e sirvam para informar as instituicdes,
aos docentes e aos discentes acerca do desenvolvimento das

atividades do processo ensino-aprendizagem.
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4. DEFINICAO DO PERFIL PROFISSIONAL

4.1. Competéncias e Habilidades

Considerando ainda o parecer CNE/MEC n° 1.133/2001, todos os
profissionais da area da salde devem apresentar as seguintes competéncias:

Atencdo a saude: o profissional em saude coletiva deve estar apto a

desenvolver acdes em nivel coletivo assegurando que sua pratica seja realizada de
forma integrada e continua com as demais instancias do Sistema Unico de Saude
(SUS), sendo capaz de pensar criticamente, de analisar os problemas da sociedade e
de procurar solugdes para 0s mesmos;

Tomada de decisdes: o trabalho do profissional em saude coletiva deve

estar fundamentado na capacidade de tomar decisfes visando o uso apropriado,
eficacia e custo-efetividade, da forca de trabalho, de medicamentos, de equipamentos,
de procedimentos e de préticas, de acordo com as particularidades e necessidades do
territdrio onde esta atuando, de acordo com as demandas do SUS.

Para este fim, os mesmos devem possuir competéncias e habilidades para avaliar,
sistematizar e decidir as condutas mais adequadas, baseadas em evidéncias
cientificas;

Comunicacédo: o profissional em saude coletiva deve ser acessivel e deve

manter a confidencialidade das informacdes a eles confiadas, na interacdo com outros
profissionais de salde e os usuarios. A comunicacdo envolve comunica¢do verbal,
nao-verbal e habilidades de escrita e leitura; o dominio de, pelo menos, uma lingua
estrangeira e de tecnologias de comunicacéo e informacéo;

Lideranca: no trabalho em equipe multiprofissional, o profissional em saude
coletiva devera estar apto a assumir posi¢coes de lideranca, sempre tendo em vista o
bem da comunidade e a integracdo da equipe. A lideranga envolve compromisso,
responsabilidade, empatia, habilidade para tomada de decisbes, comunicagdo e
gerenciamento de forma efetiva e eficaz;

Administracdo e gerenciamento: o profissional em saude coletiva deve

estar apto a tomar iniciativa, fazer o gerenciamento, planejamento e administracao
tanto da forga de trabalho, dos recursos fisicos e materiais e de informacéo, da mesma
forma que devem estar aptos a serem empreendedores, gestores ou liderancas na

equipe de saude;
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Educacdo permanente: os sanitaristas devem ser capazes de aprender

continuamente, tanto na sua formacdo, quanto na sua pratica. Desta forma, o
profissional em saude coletiva deve aprender e ter responsabilidade e compromisso
com a sua educacéo e o aperfeicoamento do conjunto da forca de trabalho onde estiver
inserido, proporcionando condi¢cdes para que haja beneficio madtuo entre futuros
profissionais e os profissionais dos servi¢os, inclusive, estimulando e desenvolvendo a
mobilidade académico/profissional, a formacdo e a cooperacdo através de redes
nacionais e internacionais.

Especificamente, o graduado em Saude Coletiva, compondo, efetivamente,
equipe multidisciplinar,devera ser capaz de participar da gestdo de sistemas e servigcos
de saulde; levantamento, andalise e programacdo em saude a partir de dados
epidemioldgicos, congregando conhecimentos das Ciéncias Sociais na busca do
fortalecimento da integralidade e da equidade na atencéo a saude.

Nesse sentido, deve possuir as seguintes competéncias e habilidades:

. Compreender a politica de satude no contexto das politicas sociais,

reconhecendo os perfis epidemiologicos das populacdes;

" Identificar as necessidades de saude da populagdo, seus

condicionantes e determinantes;

. Reconhecer as influéncias do ambiente sobre o processo saude-
doenca,;

" Conhecer e utilizar os Sistemas de Informacao em Saude;

" Conhecer e dominar as estratégias de Vigilancia em Saude;

. Responder as especificidades regionais de saude através de

intervencdes planejadas estrategicamente;

. Analisar e intervir nos sistemas de saude, segundo normatizacédo do
SUS;
. Planejar, organizar e avaliar acdes e servicos de saude na

perspectiva do SUS;

. Planejar e implementar programas de educacdo e promoc¢ao de
saude, prevencéo e reabilitagcdo, considerando a especificidade dos
diferentes grupos sociais e dos distintos processos de vida, trabalho

e adoecimento;

20



UNIVERSIDADE FEDERAL DE MATO GROSSO
i INSTITUTO DE SAUDE COLETIVA
COORDENAGAO DE GRADUAGAO EM SAUDE COLETIVA
Planejar e implementar programas e acdes de promoc¢ao, prevencao
e reabilitagdo a saude, considerando especificidades diferentes
grupos sociais e dos distintos processos de vida, trabalho e
adoecimento;
Coordenar acgdes de controle e avaliagdo dos sistemas e servigos de
saude;
Usar adequadamente novas tecnologias de informacdo e
comunicacdo em saude;
Gerenciar servi¢cos e sistemas de saude;
Desenvolver investigacdo cientifica na determinagcdo dos processos
saude-doenca e nos servicos e sistemas de saude;

Respeitar os principios éticos, legais e humanisticos da profissao.
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5. ORGANIZACAO DIDATICO-PEDAGOGICA

5.1. Concepcao

A concepcao pedagdgica que se tem acerca dos processos de constituicdo
de conhecimentos fundamenta e norteia as praticas de ensino-aprendizagem. Neste
sentido, buscam-se referenciais tedricos do campo da Educacdo que orientem o
trabalho pedagogico a ser desenvolvido no curso de graduacdo em Saude Coletiva,
tendo em vista o perfil desse novo profissional que se deseja formar.

Optou-se por uma abordagem que defende dinamismo e integracdo de
saberes nas atividades académicas. A construcdo do viés didatico-pedagogico deve
englobar todos os elementos de compreenséo da realidade e da necessaria adequacao
dos vérios elementos de formacdo, nos quais se incluem:1) A necessidade de
articulacdo entre ensino e realidade social e saude regional e;2) A articulacdo desse
novo profissional com as demais profissbes da area da saude para participacao
interdisciplinar focada na intervencéo junto as questfes de saude das populacdes em
suas realidades sociais e econdmicas, a partir do que é preconizado pelo SUS.

A reconceitualizacdo de objeto das praticas de saude coletiva e a reflexédo
epistemiolégica sobre o conceito de salude imp&em a redefinicdo dos processos de
trabalho, a reconfiguracdo do agente-sujeito e, por conseguinte, demandam
transformacdes no ambito da formacédo dos profissionais que atuam neste campo
(PAIM, 2002).

Esse desenvolvimento gerou por um lado, tecnologias para intervencao na
realidade sanitaria e por outro lado, postos de trabalho para a sua operacionalizacéo,
expressando-se, no ambito académico, atraves de disciplinas especificas como a
epidemiologia, politicas e gestdo em saude e ciéncias sociais aplicadas a saude. Assim
sendo, Saude Pulblica e Saude Coletiva ndo constituem especificidade médica
(Belisario, 1995 apud Paim, 2002), ainda que componham a &rea da saude, suas
intersecoes sdo cada vez mais amplas e profundas com as ciéncias humanas,
economia, administracdo, comunicacao social e marketing, pedagogia, direito, ecologia,
etc.

A partir da proposicdo da Reforma Sanitaria brasileira delineada na década
de 1980, evidenciou-se a necessidade de construcdo de um projeto e praticas

educativas consubstanciados nos compromisso de organizacao estrutural do Sistema
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Unico de Salde, que compreenda suas demandas, peculiaridades, fragilidades,
politicas de acdo publicas e gestdo nos seus diversos contextos.

A insercdo dos profissionais formados em Saude Coletiva dentro do
processo de trabalho no ambito das instituicGes de saude evidencia que a constituicdo
de relacdes complementares na atencdo a saude a partir da participacdo de varios
profissionais da area, favorece a acdo transversal e fortalece o sistema de saude sem
prejuizo das especialidades e identidades desses profissionais.

A elaboracdo de uma proposta pedagdgica para a formacéo do profissional
de saude coletiva busca o enfrentamento de problemas e necessidades apontadas ao
longo dos anos pela demanda social e politica além dos profissionais do campo da
saude, pois, as criticas ao processo formativo dos profissionais da saude, pois, as
criticas ao processo formativo dos profissionais da salude se pautam ainda no modelo
hegemdnico de formacdo predominantemente voltada para a pratica curativa,
unicausal, flexneriana, de intervencdo na doenca e centrada no individuo. Essa
formacdo prioriza o cuidado individual e direcionado em detrimento da formacéo
voltada para uma visdo mais complexa e interligada com a realidade e o gerenciamento
das demandas e das infraestruturas.

Na busca de adequar as politicas ao conhecimento adquirido, o0s
profissionais de saude findam por se mostrar, muitas vezes, despreparados para atuar
de forma ampliada no contexto da saude das populacdes e, pela necessidade de
demonstrar prioritariamente resultados quantitativos do seu trabalho, atuam de modo
acritico no campo social.

Considerando o contexto nacional, identificam-se deficiéncias na producao
dos servicos de saude pelo distanciamento dos profissionais em relagcdo as reais
necessidades da populacdo, bem como pelo privilégio a assisténcia hospitalar e
individualizada, o que perpetua a dicotomia prevencéao-cura.

Em contrapartida a reforma sanitaria que desencadeou o paradigma
sanitario de saude no pais estd pautado em um modelo valorizador da integragédo
setorial, profissional e comunitaria, através da construcédo de novos saberes e praticas
em saude e o uso de metodologias diferenciadas e instrumentos de acdo orientados
por uma visdo ampliada de salude e o resgate da universalidade, equidade e
integralidade.

Tendo em vista essa proposta, a identificacdo e a analise das fragilidades,
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problemas e necessidades dos diferentes grupos sao considerados como base para o
planejamento e implantacdo de acbBes em salde, pautados em uma consciéncia
politico-ideologico-sanitaria entre profissionais e usuarios dos servi¢os de saude.

O que se deseja é a possibilidade de formar profissionais competentes
tecnicamente para atuar na realidade de saude regional/local, preparados para a
gestdo da saude coletiva, producdo de conhecimentos em saude, politicamente
engajados, dinamicos e comprometidos com o efetivo funcionamento do SUS.

Toma-se, como referencial tedrico para o trabalho de ensino-
aprendizagem, a concepgado histérico-cultural de Lev Vigotski. De acordo com este
autor, o conhecer é resultado da interacdo de educador, educando e objeto do
conhecimento (VIGOTSKI, 1999). A qualidade das rela¢gdes estabelecidas vai definir a
efetividade do aprendizado, e o professor assume funcdo importante na mediacdo do
processo educativo, onde relata que, em se tratando de conteldos educativos, deve-se
partir da nocdo de que o caminho do objeto até o individuo e deste até o objeto passa
através de um mediador; este é fundamental para que se chegue ao “objeto do
conhecimento”.

Assim, a partir do exposto, destacam-se dois pontos necessarios a
construcdo deste projeto pedagdgico: a discussédo sobre a utilizagdo desta concepcao
no ensino universitario e a definicdo do papel do mediador.

Libaneo (2003/2004) apresenta elementos da abordagem histérico-cultural
em resposta as exigéncias educacionais contemporaneas e Morin (2001) relata a
necessidade da adocdo de uma visdo dialdégica de troca de saberes e experiéncias
para fundamentar e formalizar 0 ensino universitario criando analises conceituais
criticas para esse profissional que ira lidar com pessoas.

A busca de um sujeito mediador € preciso para que o discente possa no
decorrer da construcdo do conhecimento, ser orientado a manter limites de
compreensao e de avaliacdes criticas dentro do contexto em que esta inserido. Goes
(1997) explica que ha diferentes interpretacdes da mediacdo no campo educativo,
sendo que “a atuacdo do mediador pode ser concebida como facilitadora,
coconstrutiva, reguladora, efetivamente constitutiva”.

Neste ponto, €é importante destacar o conceito de “Zona de
Desenvolvimento Proximal”’, que representa a distdncia entre o nivel de

desenvolvimento potencial.
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O “desenvolvimento real” pode ser entendido como o nivel das fungdes
mentais (dentre elas, a constituicdo do conhecimento) que j& se estabeleceram, por
exemplo, uma situacao problema que o individuo pode solucionar independentemente,
com autonomia.

O “desenvolvimento potencial” abrange fungdes que, conforme indicadores
do funcionamento presente serdo adquiridas e realizadas com autonomia no futuro.
Aqui, ndo se trata de um futuro determinado para acontecer. Pelo contrario, ha a
dependéncia das condi¢cdes oferecidas pelo grupo social para que o individuo se
apropie das experiéncias vividas coletivamente.

Goes (2001) caracteriza o desenvolvimento proximal como capacidade que
emerge e cresce de modo partilhado; vai sendo refinada e internalizada,
transformando-se em desenvolvimento consolidado, ao mesmo tempo em que novas
possibilidades de fun¢des emergentes sdo criadas, num movimento continuo.

Estabelece-se, a partir desta perspectiva teorica, que a constituicdo de
conhecimentos acontece de forma partilhada, ou seja, todos os participantes do
processo educacional assumem papel que ndo é passivo e nem simplesmente ativo,
mas interativo.

A propria autonomia académica € uma estrutura que deve ser desenvolvida
na dimensdo da relacdo social. Entendida como competéncia necessaria para o
desempenho de tarefas académicas de forma independente, deve ser propiciada na
relacdo docente-discente desde o inicio dos cursos. Com sustentacdo da nocdo de
desenvolvimento proximal, entende-se a autonomia como um processo que caminha
do coletivo para o individual. Assim o educador (que pode ser o docente, 0 colega ou
outra pessoa) deve oferecer niveis diferenciados de apoio ao desempenho do
estudante e oferecer oportunidades para a realizacdo de tarefas de forma
independente gradativamente, até que haja consolidacédo da competéncia esperada.

De acordo com a concepgdo aqui proposta, o trabalho educativo deve
oportunizar experiéncias de interacdo — interlocucéo (didlogo) em torno do objeto de
conhecimento. A valorizacdo do didlogo nos espacos de ensino € fundamental, bem
como a articulagdo de conceitos vivenciais ou cotidianos a conceitos sistematizados,
considerados cientificos. Os conceitos ensinados devem ter conexao com aquilo que a
pessoa ja sabe — outros conceitos cientificos ou conceitos que se desenvolvem a partir

de experiéncias pessoais.
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Esta articulacdo de conceitos se efetua a partir da compreenséo de que o
conhecimento ndo se da de forma linear e simplesmente progressiva. Ao contrario, o
conhecimento se constréi numa rede de entrelacamentos diversos para cada individuo
e em cada contexto sécio-cultural (MACHADO, 2000).

Nesse sentido, as concepg¢fes circulantes no meio sécio-cultural, as
vivéncias em diferentes espacos e 0s conhecimentos prévios sdo elementos
fundamentais nos processos de ensino-aprendizagem, pois vao tecendo, de diferentes
formas, os vinculos entre saberes, sedimentando-os.

A nocdo de conhecimento em rede aponta para as diferentes
possibilidades de interpretacdo de palavras ditas e de fenbmenos em ocorréncia, e
para a necessidade de se trabalhar em torno da negociacdo de sentidos, que destaca,
mais uma vez, a importancia das interacdes dialdgicas entre docente e discente, e
discentes entre si.

Seguindo estes principios, o trabalho educativo deve ser pautado no
desenvolvimento de postura investigativa, na construcdo de conceitos e ha
compreensao légica dos fenbmenos que estdo que estdo sendo estudados.

A proposta é que se evite, no processo educativo, a postura autoritaria e
centrada no professor, tendo em vista que essa forma de trabalho pode restringir a
criatividade e a critica dos educandos.

O processo de avaliagdo deve ter carater formativo e processual. Para
tanto, torna-se fundamental que, tanto as coordenac¢fes quanto o corpo docente,
compreendam que as ac¢Oes de avaliacdo devem permear o trabalho de ensino-
aprendizagem e devem favorecer a analise de condicbes importantes sobre o
desempenho académico dos alunos e de préticas do professor na relagdo com eles.

O destaque para o carater formativo reflete a conviccédo da impossibilidade
de se avaliar de forma pontual. E preciso que sejam considerados os processos de
ensino-aprendizagem em todos os aspectos que o influenciam e marcam. Assim,
devem ser propostas possibilidades de recuperacdo de conhecimentos defasados e a
reformulacéo de acdes que nao estejam garantindo a efetividade do aprendizado.

O foco do processo avaliativo deve estar no movimento de construgcéo de
conhecimentos e ndo no acumulo de contetdos formais. Portanto, considerando a
nocédo de Desenvolvimento Proximal, o professor deve desenvolver a capacidade de

‘enxergar” fungdes emergentes, ou seja, potenciais que estdo no percurso de
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formacao.

Ao enfatizar o desempenho cognitivo demonstrado pelo estudante e as
atividades que ele realiza com apoio em estruturas de outras pessoas OuU recursos
pedagogicos, o docente pode planejar acdes futuras no sentido da consolidacdo de
novos saberes e privilegiar o0s movimentos constitutivos no processo de conhecer, e
nao simplesmente competéncias ja formadas e sedimentadas.

O sistema de avaliacdo sera condizente com a proposta pedagodgica e com
a resolucdo CONSEPE n. 27/99, que a compreende “como integrante do processo
ensino aprendizagem, favorecedora do crescimento do aluno em termos de
desenvolver o pensamento critico e habilidade de andlise e reflexdo sobre a acao
desenvolvida”. Nesta perspectiva, a avaliacdo sera formativa e servira ao ensino,

integrando os planos das disciplinas.

5.2. Objetivo

Formar o profissional graduado em Saude Coletiva, visando atender as

necessidades da salde, com base nos principios do Sistema unico de Saude (SUS).

5.3. Justificativa de criacdo do curso

Em 2002, inicia-se, no ambito nacional, o debate sobre a pertinéncia e
viabilidade da criacdo de Curso de Graduacdo em Saude Coletiva, com participacdo do
Instituto de Saude Coletiva da Universidade Federal da Bahia (ISC/UFBA), Ministério
da Saude, Universidade Federal do Rio de Janeiro e Associacdo Brasileira de Saude
Coletiva (ABRASCO). Posteriormente, foram realizadas oficinas de trabalho sobre o
Ensino de Graduacdo em Saude Coletiva realizadas em maio de 2003 — Congresso da
Rede UNIDA e junho de 2003 — Congresso da ABRASCO.

A formagdo em Saude Coletiva tem ocorrido basicamente sob duas
modalidades: de forma parcial, através de disciplinas inseridas nos curriculos de
diversos cursos da area de saude e, em um sentido mais pleno, através do ensino no
ambito da pos-graduacgéo: sensu latu e sensu strictu.

No ensino das disciplinas de saude coletiva, no contexto da graduacéo na
area de saude, as competéncias adquiridas sado limitadas, além de subalternas ao
modelo médico hegemébnico que estrutura as praticas educativas, demonstrando uma

lacuna na perspectiva de uma formacédo interdisciplinar no nivel de graduacéo
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orientada para a saude (e ndo pela doenga) e sua promogao.

A implantacdo deste curso indica a existéncia de aspectos favoraveis
relativos ao contexto socio-sanitario e politico institucional do nivel nacional, em funcao
das tendéncias da Politica de Saude e do processo de reforma do Sistema Publico de
Servigos de Saude em todo o pais, e também em nivel local, pela forte evidéncia de
uma demanda por profissionais de nivel superior, capacitados para fortalecer a
Reforma Sanitaria Brasileira, integrando equipes para a administracdo do SUS, em
suas diversas modalidades de atuacéo.

No que se refere ao mercado de trabalho para o profissional graduado em
saude coletiva, o cenério permite prever uma demanda por este profissional

principalmente no setor publico.

5.4. Perfil do Egresso

O perfil do profissional graduado em Saude Coletiva contemplara um
conjunto de competéncias gerais e especificadas ja apresentadas, constituindo um
profissional com o seguinte perfil: profissional qualificado para o exercicio em Saudde
Coletiva, com base no rigor cientifico e intelectual e pautado em principios éticos.
Capaz de conhecer e intervir sobre os problemas/situacbes de saude-doenca mais
prevalentes no perfil epidemiolégico nacional, com énfase na sua regido de atuacéo,
identificando as dimensdes politicas, sociais, culturais e historicas de seus
determinantes. Apto a atuar, com senso de responsabilidade social e compromisso
com a cidadania, como promotor da saude integral do ser humano.

Sobre o mercado de trabalho para o profissional graduado em Saude
Coletiva, o de insercdo dos egressos no ambito politico-gerencial e no técnico-
assistencial, na medida em que os profissionais de Saude Coletiva possam se
responsabilizar pelas praticas de formulagcédo de politicas, planejamento, programacéo,
coordenacdo, controle e avaliacdo de sistemas e servicos de saude, bem como
contribuir para o fortalecimento das a¢fes de promocdo da saude e das acdes de
vigilancia ambiental, sanitaria e epidemioldgica, aléem de participarem de outras acoes

estratégicas para a consolidacéo do processo de mudanca do modelo de atencéo.

5.5. Organizacao Curricular

Considerando a Resolucdo n° 2, de 18 de junho de 2007 (Parecer
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CNE/CES n° 8/2007), o curso de Graduagdo em Saude Coletiva, serd oferecido com
uma carga horéaria de 3000 horas divididas em oito semestres. Os conceitos a serem
estudados serdo estruturados pedagogicamente com eixo de construcdo do
aprendizado a partir das grandes areas que compdem o campo da Saude Coletiva:
Saude e Sociedade, Epidemiologia e Planejamento e Gestdo e, mais especificamente,

a partir de eixos que contemplam essas areas.

A estrutura curricular em eixos € semelhante a proposta feita por Ricardo
Ceccim em conjunto com a equipe de elaboracdo do curso de Graduacdo em Saude
Coletiva da Universidade Federal do Rio Grande do Sul.

Os eixos devem funcionar de forma transversal na matriz curricular, ou
seja, atravessam todo o percurso curricular, do primeiro ao oitavo semestre. O objetivo
da transversalidade dos eixos € de constituir, junto aos discentes, uma perspectiva
geral e completa da Saude Coletiva durante todo o curso, evitando fragmentacdes e a
especializacédo prematura.

Cada eixo sera composto por disciplinas que contemplardo tematicas

comuns e relativas a sua area de conhecimento. Os eixos adotados sdo 0s seguintes:

Fundamentos de Ciéncias Humanas e Biolégicas em Saude;
Saude e Sociedade;

Politica, Planejamento e Gestdo em Saude,;

Epidemiologia e Vigilancia a Saude;

Pesquisa em Saude;

2 S o

Eixo Integrador

O eixo integrador tera como foco a analise da situacao de saude, em que
serdo constituidas tematicas especificas, baseadas em problemas de saude da
populacdo, do processo de planejamento, intervencdo e avaliagcdo das acdes de
promocdo da saude (controle de determinantes), protecdo e vigilancia (controle de
riscos e danos) e reorganizacao dos servi¢cos de saude.

Este eixo se propde a lancar méo da metodologia da problematizacao,
tendo em vista mobilizar, junto ao aluno, teméaticas trabalhadas no semestre letivo em
questao. Assim, serdo articulados conhecimentos ja construidos, ao mesmo tempo em

gue se buscam novos conhecimentos na solucdo de situacdes-problema.
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As situagOes-problema devem ser elaboradas pelo professor da Unidade
Integradora, em conjunto com todos os professores do semestre. E preciso ressaltar
gue a concepcao interacionista norteia o trabalho pedagdgico do curso de graduacgéo
em Saude Coletiva, e que a metodologia da problematizacdo se apresenta, aqui, como
um instrumento de operacionalizacdo entre outros que poderao ser utilizados em todos
0s eixos, sempre tendo como foco 0 processo interativo como constituidor do

conhecimento.

O encontro do professor deste eixo com os discentes deve acontecer
durante duas horas semanais. No entanto, considerando a dinamica do trabalho na
metodologia da problematizacéo, os discentes terdo que desenvolver parte do trabalho

fora do ambiente de sala de aula, completando trés horas semanais.
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A. QUADRO 1 - MATRIZ CURRICULAR

Eixos Componentes Curriculares Créditos CHT CHP CH Total
Fundamentos de |Bioética em Saude Publica 2(2.0) 32 32
Ciéncias Humanas |Ecologia Humana 2 (2.0 32 32
e Bioldgicas em [Antropologia e Salude 4 (4.0) 64 64
Saide Geografia Humana 2 (2.0) 32 32
Direito Adm. Aplicado a gestdo |2 (2.0) 32 32
em saude
Psicologia aplicada a gestdo em |2 (2.0) 32 32
salde
Subtotal 14 (14.0) [224 - 224
Introducéo a Saude Coletiva 4 (4.0) 64 64
Saude, Cultura e Sociedade 4 (4.0) 64 64
Salde e Sociedade |Movimentos Sociais e Salde 2 (2.0) 32 32
Educacdo e Comunicacdo em |4 (4.0) 64 64
Saude
Saude e Trabalho 4 (4.0) 64 64
Saude e Ambiente 4 (4.0) 64 64
Subtotal 22 (22.0) 352 - 352
Politicas Sociais e de Saude 6 (5.1) 80 16 96
Introdugcdo as Teorias da |6 (5.1) 80 16 96
Organizagao
Organizacdo de Sistemas e |6 (5.1) 80 16 96
Servigos de Saude
Politica, Economia da Saude 2(2.0) 32 32
Planejamento e |Planejamento e Programacéo |5 (4.1) 64 16 80
Gestdo em Saude em Salde
Gestdo de Sistemas e Servigos |6 (4.2) 64 32 96
de Saude
Gestéo de Processos 6 (4.2) 64 32 96
Gestdo do Trabalho 4 (4.0) 64 64
Subtotal 41 (33.8) 528 128 656
Introduc&o & Epidemiologia 2 (2.0) 32 32
Bioestatistica 2(2.0) 32 32
Informatica Aplicada a Saude 2(1.1) 16 16 32
Epidemiologia e (E:plldf[e'mlcilogla em Saude |2 (2.0) 32 32
Vigilancia a Saude oletiva
Sistemas de Informagdo em (2 (1.1) 16 16 32
Saude
Epidemiologia em Saude |4 (4.0) 64 64
Coletiva Il
Epidemiologia em Servicos de |4 (4.0) 64 64
Saude
Vigilancia em Saude Publica 4(3.1) 48 16 64
Subtotal 22 (19.3) 304 48 352
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Metodologia Cientifica 2(2.0) 32 32
Métodos de Pesquisa em Saude |2 (2.0) 32 32
TC | 2(1.1) 16 16 32

Pesquisaem Sadde |TC I 4(2.2) 32 32 64
TC Il 7 (4.3) 64 48 112
Optativa | 2 (2.0) 32 32
Optativa Il 4 (4.0) 64 64
Subtotal 25 (19.6) 272 96 368

Eixo Integrador Eixo Integrador | 4(2.2) 32 32 64
Eixo Integrador I 4(2.2) 32 32 64
Eixo Integrador IlI 4(2.2) 32 32 64
Eixo Integrador IV 4(2.2) 32 32 64
Eixo Integrador V 4(2.2) 32 32 64
Eixo Integrador VI 4(2.2) 32 32 64
Eixo Integrador VII 4(2.2) 32 32 64
Subtotal 28 (14.14) |224 224 448
Estagio Supervisionado 25 (0.25) - 400 400
Obrigatério
SUBTOTAL 1904 896 2800
Atividades Complementares 200

CARGA HORARIA TOTAL DO CURSO 3000
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B- QUADRO?2 - SINTETICO DE CARGA HORARIA

CH %
1 - Fundamentos de Ciéncias Humanas e Bioldgicas em 224 7,47
Saude
2 — Saude e Sociedade 352 11,73
3 - Politica, Planejamento e Gestdo em Saude 656 21,87
4 - Epidemiologia e Vigilancia a Saude 352 11,73
5 - Pesquisa em Saude 368 12,26
6 - Eixo Integrador 448 14,93
Estagio Supervisionado Obrigatério 400 13,34
Atividades Complementares 200 6,67
CARGAHORARIATOTAL 3000 100
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C- QUADRO 3- PERIODIZACAO CURRICULAR

Créditos
CODIGO | COMPONENTES CURRICULARES Cr(T-P) Carga horaria Re(i:iésito
1° SEMESTRE
Bioética em Saude Publica 2 (2.0) 32 -
Introdugéo a Saude Coletiva 4 (4.0) 64 -
Politicas Sociais e de Saude 6 (5.1) 96 -
Bioestatistica 2 (2.0 32 -
Introdugdo a Epidemiologia 2(2.0) 32 -
Eixo Integrador | 4(2.2) 64 -
SUBTOTAL 20 (17-3) 320
Créditos
CODIGO COMPONENTES CURRICULARES Cr(T-P) Carga horaria Re(;DJiéSito
2°SEMESTRE
Ecologia Humana 2 (2.0 32 -
Saulde, Cultura e Sociedade 4 (4.0) 64 -
Introducédo as Teorias da Organizagao 6 (5.1) 96 -
Informatica Aplicada a Saude 2(1.1) 32 -
Optativa | 2(2.0) 32 -
Eixo Integrador Il 4(2.2) 64 -
SUBTOTAL 20 (16-4) 320
Créditos
CODIGO |[COMPONENTES CURRICULARES [Cr (T-P) Carga horaria Re(i:iésito
3°SEMESTRE
Antropologia e Saude 4 (4.0) 64 -
Movimentos Sociais e Saude 2(2.0) 32 -
Organizacgdo de Sistemas e Servicos 6 (5.1) 96 -
de Saude
Economia da Saude 2(2.0) 32 -
Epidemiologia em Saude Coletiva | 2(2.0) 32 -
Eixo Integrador llI 4(2.2) 64 -
SUBTOTAL 20 (17-3) 320
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Créditos ]
_ Carga horaria Pré
CODIGO |COMPONENTES CURRICULARES Cr(T-P) Requisito
4°SEMESTRE
Geografia Humana 2(2.0 32
Educagio e Comunicagio em Saude 4(4.0) 64
Planejamento e Programagao em 5(4.1) 80
Saude
Sistemas de Informagdo em Saude 2(1.1) 32
Metodologia Cientifica 2 (2.0) 32
Eixo Integrador IV 4(2.2) 64
SUBTOTAL 19 (15-4) 304
Créditos
i} Carga horaria Pré
CODIGO | COMPONENTES CURRICULARES Cr(T-P) Requisito
5°SEMESTRE
Salde e Trabalho 4 (4.0 64 -
Gestéo de Sistemas e Servigos de 6 (4.2) 96 -
Saude
Epidemiologia em Saude Coletiva Il 4 (4.0) 64 -
Métodos de Pesquisa em Saude 2 (2.0) 32 -
Eixo Integrador V 4(2.2) 64 -
SUBTOTAL 20 (16-4) 320
Créditos
§ Carga horéaria Pré
CODIGO | COMPONENTES CURRICULARES Cr(T-P) Requisito
6°SEMESTRE
Direito Adm. Aplicado a gestdo em 2(2.0 32 -
Saude
Saude e Ambiente 4 (4.0 64 -
Gestéo de Processos 6 (4.2) 96 -
Vigilancia em Saude Publica 4 (3.1) 64 -
TCI 2(1.1) 32 -
Eixo Integrador VI 4(2.2) 64 -
SUBTOTAL 22 (16-6) 352
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Créditos
§ Carga horéaria Pré
CODIGO |COMPONENTES CURRICULARES Cr(T-P) Requisito
7°SEMESTRE
Psicologia aplicada a gestao em 2(2.0) 32 -
Saude
Gestao do Trabalho 4 (4.0) 64 -
Epidemiologia em Servicos de Saude 4 (4.0) 64 -
TCII 4(2.2) 64 Ter cursado
TCI
Optativa Il 4 (4.0) 64 -
Eixo Integrador VI 4(2.2) 64 -
Estagio Supervisionado Obrigatério 160 Ter
concluido
todos
componentes
curriculares
até o 6°
Semestre
SUBTOTAL 22(18-4) 512
Créditos
. Carga horaria Pré
CODIGO |[COMPONENTES CURRICULARES Cr (T-P) Requisito
8°SEMESTRE
TCII 7 (4.3) 112 Ter cursado TC
lell
Estagio Supervisionado Obrigatdrio 240 Ter concluido
todos
componentes
curriculares até
0 7° Semestre
SUBTOTAL 7 (4-3) 352
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D — QUADRO 4 - Comparativo de Equivalénciade Estudos parao Plano de

Adaptacéo
ESTRUTURA ATUAL (18 semanas) CH ESTRUTURA PROPOSTA (16 semanas) CH | APROVEITAMENTO
1. Bioestatistica 36 Bioestatistica 32 Total
2. Bioética em Saude Publica 36 Bioética em Satde Publica 32 Total
3. Direito Administrativo Aplicado em Saude | 34 Direito Administrativo Aplicado em Saide 32 Total
4. Ecologia Humana 36 Ecologia Humana 32 Total
5. Economia da Saude 36 Economia da Satde 32 Total
6. Elaboragédo de Projetos | 36 TCI 32 Total
7. Epidemiologia e Servicos de Saude 36 Epidemiologia em Servigos de Satde 64 Total
8. Epidemiologia em Saude Coletiva | 36 Epidemiologia em Sadde Coletiva | 32 Total
9. Geografia Humana 36 Geografia Humana 32 Total
10. Gestéo do Trabalho 36 Gestao do Trabalho 64 Total
11. Informéatica Aplicada a Saude 36 Informatica Aplicada a Satde 32 Total
12. Introducdo a Epidemiologia 36 Introdugéo a Epidemiologia 32 Total
13. Metodologia Cientifica 36 | Metodologia Cientifica 32 Total
14. Métodos de Pesquisa em Saude 36 Métodos de Pesquisa em Satde 32 Total
15. Movimentos Sociais e de Saude 36 Movimentos Sociais e de Satde 32 Total
16. Psicologia aplicada a gestdo em satde 36 Psicologia aplicada & gestdo em sadde 32 Total
17. Sistemas de Informag&@o em Saude 36 Sistemas de Informag&o em Satde 32 Total
18. Optatival 36 Optativa | 32 Total
19. Eixo Integrador | 54 Eixo Integrador | 64 Total
20. Eixo Integrador Il 54 Eixo Integrador Il 64 Total
21. Eixo Integrador IlI 54 Eixo Integrador Il 64 Total
22. Eixo Integrador IV 54 Eixo Integrador IV 64 Total
23. Eixo Integrador V 54 Eixo Integrador V 64 Total
24. Eixo Integrador VI 54 Eixo Integrador VI 64 Total
25. Eixo Integrador VI 54 Eixo Integrador VII 64 Total
26. Salde e Ambiente 54 | Sadde e Ambiente 64 Total
27. Salde e Trabalho 54 | sadde e Trabalho 64 Total
28. Antropologia e Satde 72 | Antropologia e Saude 64 Total
29. Educagdo e Comunicagdo em Saude 72 Educagdo e Comunicacdo em Saude 64 Total
30. Epidemiologia em Saude Coletiva Il 72 Epidemiologia em Saude Coletiva Il 64 Total
31. Introdugdo a Sadde Coletiva 72 | Introdug&o a Sadde Coletiva 64 Total
32. Planejamento e Programacdo em Saude 72 Planejamento e Programacgéo em Saude 80 Total
33. Saude, Cultura e Sociedade 72 | saude, Cultura e Sociedade 64 Total
34. Elaboragao de Projetos Il 36 | 1cu 64 Total
35. Optativa Il 72 | Optativa Il 64 Total
36. Gestéo de Processos 108 | Gestao de Processos 96 Total

37




UNIVERSIDADE FEDERAL DE MATO GROSSO
INSTITUTO DE SAUDE COLETIVA
COORDENAGAO DE GRADUAGAO EM SAUDE COLETIVA

44,

Estagio Supervisionado Obrigatorio

Estagio Supervisionado Obrigatério

37. Gestao de Sistemas e Servigos de Saude 108 | Gestao de Sistemas e Servigos de Salde 96 Total
38. Introducéo as Teorias da Organizagdo 90 Introducdo as Teorias da Organizagao 96 Total
39. Organizacao de Sistemas e Servicos de 90 Organizagéo de Sistemas e Servigos de Saude 96 Total
Saude
40. Politicas Sociais e de Salude 90 Politicas Sociais e de Salde 96 Total
41. Vigilancia da Saude 90 | vigilancia em Satde Publica 64 Total
42. Elaborag&o de TCC 120 1 1cm 112 Total
43.  Atividade Complementar 120 | Atividade Complementar 200 Parcial
600 400 Total
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5.6 Regime académico

Serao oferecidas 80 vagas anuais, pela aprovacéo no SISU (Sistema de
Selecdo Unificado), com duas entradas semestrais sendo 40 vagas para o
primeiro semester e 40 vagas para o Segundo semester, no regime de crédito.
O ingress do aluno ao curso é feito de acordo com a legislagéo vigente.

O curso sera noturno, com oferecimento de disciplinas teotricas e
praticas e o Estagio Supervisionado Obrigatério, sera diurno.

Em caso de aulas praticas, as turmas serao divididas em dois a grupos,
dependendo da natureza das atividades.

A integralizagdo curricular minima sera de 8 semestres e a maxima, 12

semestres.

NUMERO DE VAGAS: 80 (oitenta) vagas anuais com duas entradas
semestrais

REGIME ACADEMICO: Crédito

FUNCIONAMENTO: Noturno e Estagio Supervisionado Obrigatério no
periodo diurno

DURACAO DO CURSO:

INTEGRALIZAQAO CURRICULAR MINIMA: 08 Semestres

INTEGRALIZACAO CURRICULAR MAXIMA: 12 Semestres

Os components curriculares que possuem pré-requisitos sdo: Trabalho
de Curso |, Il e lll e o Estagio Supervisionado Obrigatdrio. Nesse sentido, o
discente ficard assentado na série em que estiver cursando o maior nimero de
disciplinas e podera cursar disciplinas que tenham ficado pendentes, desde
que haja possibilidade de encaixe no seu horario. Em cada situacdo, o
coordenador, no momento da orientacdo académica ao estudante reprovado,
sugerira a melhor forma para o cumprimento de todos o0s components

curriculares previstos.
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5.7 Disciplinas Optativas

O académico devera cursar o total de 96 horas em disciplinas optativas
oferecidas pelo curso. O Departamento de Saude Coletiva ofertard disciplinas
optativas, porém as demais, o discente tera liberdade de cursa-las em outros
departamentos.

As disciplinas optativas que excedam a carga horaria da matriz curricular
obrigatéria serdo computadas na sua totalidade como atividades
complementares, de acordo com o regimento correspondente. Cada disciplina

optativa sera ofertada pelo menos uma vez por ano.

DISCIPLINAS OPTATIVAS

FORMACAO GERAL (FG)

- Libras — 64 horas

- Politicas de saude, planejamento local e geréncia de unidade de saude
da familia — 32 horas
- Biosseguranca aplicada a servicos de saude — 32 horas

- Povos Indigenas, Género e Saude: Aspectos Antropolégicos — 32 horas

40



UNIVERSIDADE FEDERAL DE MATO GROSSO
INSTITUTO DE SAUDE COLETIVA
COORDENAGAO DE GRADUAGAO EM SAUDE COLETIVA

5.8 Ementario e Bibliografia das Disciplinas Optativas:

1. LIBRAS

Carga horéria: 64 horas

Ementa: Nocdes béasicas de LIBRAS; Comunicacdo entre ouvintes através de
LIBRAS; Comunicacdo entre ouvintes e surdos; Abordagens soécio-
antropolégicas na Educacdo Especial; Educacdo e exclusdo; Comunidade

surda; Classificadores; Sinais direcionados.

Bibliografia basica:

= CAPOVILLA, F. C. & RAPHAEL, W. D. Dicionario Enciclopédico
llustrado Trilingue, 2 ed. Vol. 1. Sdo Paulo: Feneis, 2001.

= CARVALHO, R. E. Temas em Educacao Especial, 3 ed. Rio de Janeiro:
WVA, 2003.

= SACKS, O. Vendo vozes — uma viagem ao mundo dos surdos. 5 ed. S&o
Paulo: Schwarcz Itda, 2005.

= SASSAKI, R. K. Inclusédo — Construindo uma sociedade para todos. 7 ed.
Rio de Janeiro: WVA, 2006.

» SKLIAR, C. Educacao e exclusédo. 3 ed. Porto Alegre: Mediacao, 2001.

Bibliografia complementar:

= CORREA, J. M. Surdez - e os fatores que compdem o método audio +
visual de linguagem oral. S&o Paulo: Atheneu, 1999.

= COUTO-LENZI, A. O deficient auditivo de zero a seis anos. 2 ed. Vitéria:
Artimpress Gréfica e Editora, 2000.

* QUADROS, M. Q. & SCHMIEDT, M. L. P. Idéias para ensinar portugués
para alunos surdos. Porto Alegre: Pollotti, 2006.
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2. POVOS INDIGENAS, GENERO E SAUDE: ASPECTOS
ANTROPOLOGICOS

Carga horéria: 32 horas

Ementa: Uma introducdo a etnologia dos indigenas da América do Sul, com
enfoque sobre questbes de saude e género, através das etnografias mais
instigantes e relevantes para com estes temas. Trata dos seguintes temas:
nocdo da pessoa e do corpo; nutricdo; sexualidade; reproducéo;
desenvolvimento infantil; envelhecimento; morte; doenca; terapias curativas-
xamanismo, fitoterapia, e biomedicine na prética indigena; os estados-nacoes e
a saude indigena. As leituras para o curso incluem os autores classicos, bem
como os trabalhos antropolégicos mais recentes. Oferecem um panorama
sobre saude e género dos povos indigenas de diferentes regides e em distintos

contextos deste continente.

Bibliografia béasica:

= BARRE, Marie-Chantal. Ideologias indigenistas y movimientos indios.
México/Espafia/Argentina/Colombia: Siglo Veintiuno Editores. 1988.

» CALDEIRA. F. Seguranca Alimentar e Nutricional: um conceito em
disputa em construcdo na andlise geogréfica. VII Coléquio Internacional
de Geocritica “Los agents urbanos y las politicas sobre la ciudad.
Pontificia Universidade Catodlica del Chile. Santiago de Chile, 24-27 de
mayo/2005.

= CAVEDON, N. R. Antropologia para Administradores. Porto Alegre:
UFRGS Editora, 2003.

= LIMA, A. C. de S. & BARROSO-HOFFMAN, M. B. Etnodesenvolvimento
e Politicas Publicas bases para uma politica indigenista. Rio de Janeiro:
Contra capa, 2002.

= SEGALL CORREA, AM. Indicadores de Medida da Magnitude e
Inseguranga Alimentar no Brasil: Fundamentos para uso de uma escala.
In: TADDEI, JAAC (coord.) Jornadas Cientificas do NISAN — Nucleo

42



UNIVERSIDADE FEDERAL DE MATO GROSSO

INSTITUTO DE SAUDE COLETIVA

COORDENAGAO DE GRADUAGAO EM SAUDE COLETIVA

Interdepartamental de Seguranga Alimentar e Nutricional 2004/2005.

Minha Editora, 2007. Barueri/SP. p. 59-68.

Bibliografia complementar:

» LANGDON, E. J. M. Xamanismo: novas e velhas perspectivas. In:
LANGDON, E. J. M. (Org). Xamanismo no Brasil. Florianépolis: UFSC,;
1996, pp 9-27.

* PEIRANO, M. Rituais Ontem e Hoje. Rio de Janeiro: Jorge Zahar Editor.
2003.

= SEGALL CORREA, AM. et al. Acompanhamento e Avaliacdo da
Seguranca Alimentar de familias brasileiras: validacdo de metodologia e
de instrument de coleta de informacg&o: urbano/rural. Universidade
Estadual de Campinas, 2004.

= SILIPRANDI, E. Politicas de Seguranca Alimentar e Relacdes de
género. Cadernos de Debates, Campinas/SP, v. XI, dez. 2004. p. 38-57.

= VERDUM, R. Mapa da fome entre os povos indigenas no Brasil (Il). In:
Mapa da fome entre os Povos Indigenas no Brasil (ll): Contribuicdo a
Formulacao de Politicas de Seguranca Alimentar Sustentaveis (INESC,
PETI/MN, ANAI/BA, Acéo para a cidadania Contra a Fome, a Miséria e
pela vida, org.) 7-15, Brasilia: Instituto de Estudos Sdcio-Econdmicos,
1995.

3. POLITICAS DE SAUDE, PLANEJAMENTO LOCAL E GERENCIA DE
UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA

Carga horéria: 32 horas

Ementa: Planejamento microrregional. Papel do controle social. Dinamica do
conselho municipal e estadual de saude. Gestdo no SUS. Aspectos
metodolégicos do planejamento e programacédo no nivel local, Segundo o
enfoque estratégico. Levantamento de problemas, arvore explicative e
elaboracdo de um plano de agéo. Funcgdes da geréncia estratégica em unidade

basica de saude. Processo de trabalho em equipe: equacionando problemas na
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relacao inter-equipe. Relagao da equipe com a comunidade e com o gestor.

Bibliografia basica:

BRASIL.Ministério da Saude, Gestdo Municipal de Saude: Textos
Basicos: In: Administracdo na Area de Saude: Uma perspective para
gestores municipais. Rio de Janeiro: 2001. MENDES, E.V. (org). A
organizacao da saude no nivel local. Sdo Paulo: Hucitec, 1998.

MATUS, C. Adeus, Senhor Presidente. Governantes Governados. Sao
Paulo: FUNDAP, 1996, p.40-70.

PEDUZI, M. Equipe Multiprofissional de Saude Conceito e Tipologia,
Ver. Saude Coletiva. V. 35, fev. 2005.

Bibliografia complementar:

ARAUJO, M.B.R. Medeiros P. Trabalho em Equipe; um desafio para
consolidacéo da estratégia de salude da Familia (manag).

CAMPOS, R. O. Ainda temos um labirinto pela frente. In: O
planejamento no labirinto. Uma viagem hermenéutica. Sao Paulo:
HUCITEC, 2003, p. 139-159.

4. BIOSSEGURANCA APLICADA A SERVICOS DE SAUDE

Carga horéria: 32 horas

Ementa: Conceito, importancia, Legislacdo e normas e medidas de

biosseguranga nas atividades desenvolvidas pelos profissionais de saude.

Riscos quimicos, fisicos e biolégicos. Conduta e normas de biosseguranca em

situacdes de riscos e emergéncias.

Bibliografia basica:

SCHNEIDER, V. Manual de Gerenciamento de RRSS. S&o Paulo, CLR,
Balieiro, 2001.
VALLE, S. & TELLES, J.L. (org.), Bioética e biorrisco: abordagem
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transdisciplinar. Rio de Janeiro: Interciéncia, 2003.
Fundacdo Oswaldo Cruz — Comissdo Técnica de Biosseguranca,
Procedimentos para a manipulacdo de Microorganismos Patogénicos
e/ou Recombinantes na Fiocruz, Rio de Janeiro, FIOCRUZ, 1996.
TEIXEIRA, P. & VALE, S. (org.), Biosseguranga - Uma abordagem
Multidisciplinar. Rio de Janeiro, FIOCRUZ, 1996.
REICHMANN, E. Gestdo e Avaliacdo de Risco em Saude Ambiental.
Sao Paulo, BRILHANTE, 2000.

Bibliografia complementar:

MASTROENI, M. Biosseguranca: aplicada a laboratérios e services de
saude. 2 ed, Sao Paulo, Atheneu, 2006.

COSTA, M. A. F. Biosseguranca: Manual para Profissionais das Areas
Médicas e Biomédicas — Seguranca Quimica Basica em Biotecnologia e
Ambientes Hospitalares, Sao Paulo: Livraria Santos Editora, 1996.
COSTA, M. A. F., Qualidade em Biosseguranca — Rio de Janeiro:
Qualitymark, 2000.

DIAS, E. C., Organizacdo da Atencdo a Saude no Trabalho. In:
FERREIRA-FILHO, M., Saude no Trabalho, Rio de Janeiro: Roca, 2000.
MASTROENI, M. Biosseguranca: aplicada a laboratoérios e services de
saude. 2 ed, Sao Paulo, Atheneu, 2006.
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5.9 Ementario e Bibliografia das Disciplinas Obrigatérias

BIOETICA EM SAUDE PUBLICA

Carga horéria: 32 horas

Ementa: Conceitos de moral, ética e bioética. Historico da bioética.
Fundamentacdo filoséfica. Principios da bioética. Teoria da justica. Bioética
nao-principialista. Bioética antropocéntrica e bioética biocéntrica. A dignidade
humana. Etica da pesquisa com seres humanos. Bioética cotidiana.
Desigualdades sociais, equidade e bioética.Temas especiais em bioética:
avancos tecnoldgicos em saude,genbmica, testagens genéticas, reproducao

assistida, a vida individual: principio e fim, paciente terminal, AIDS.

Bibliografia béasica:

» FORTES, Paulo Anténio de Carvalho & Zoboli, EIma Lourdes Campos
Pavone (Orgs). Bioética e Saude Publica. Sdo Paulo: Edicdes Loyola,
2003. 167p.

» BEAUCHAMP, T.L.; CHILDRESS, J.F. Principios de ética biomedical.
Séo Paulo: Loyola, 2002.

» COSTA, S.I.LF.; OSELKA, G.; GARRAFA, V. (Orgs). Iniciacdo a bioética.
Brasilia: Conselho Federal de Medicina, 1998.

* GARRAFA, V; PESSINI, L (Orgs). Bioética: poder e injustica. Sdo Paulo:
Loyola, 2003.

» BERLINGUER, G. Bioética cotidiana. Brasilia: Editora UNB, 2004. p.
280.

Bibliografia complementar:
= PESSINI, L.; BARCHIFONTAINE, C. de P. Problemas atuais de bioética.
Sao Paulo: Loyola/Faculdades Integradas Sao Camilo, 1997.

» SGRECCIA, E. Manual da Bioética. Sdo Paulo: Loyola, 1989, 2vols.

46



UNIVERSIDADE FEDERAL DE MATO GROSSO
i INSTITUTO DE SAUDE COLETIVA
COORDENAGAO DE GRADUAGAO EM SAUDE COLETIVA
= BERLINGUER G. Etica da satde. S&o Paulo: Hucitec; 1996.
= SINGER, P. Etica Pratica. Martins Fontes, S&o Paulo, 1998. p. 399.
» RAWLS, J. Uma teoria de justica. Martins Fontes, Sdo Paulo, 1998. p.
399.
= CLOTET J, FEIJO A, OLNEIRA MG. Bioética: Uma visdo panoramic.
EDIPUCRS: Porto Alegre, 2005.
» CLOTET J, GOLDIM JR, FRANCISCONE CF. Consentimento informado
e sua pratica na assisténcia e na pesquisa no Brasil. EDIPUCRS: Porto
Alegre, 2000.

ANTROPOLOGIA DA SAUDE

Carga horéria: 64 horas

Ementa: Conceito de cultura. Perspectivas teodricas no estudo de sistemas de
cuidados e saude elementares e pluralisticos. A construcdo social da realidade
clinica. A Antropologia de saude no Brasil. A contribuicdo da antropologia as
ciencias da saude. Antropologia média e antropologia da doenca.
Representacfes do corpo: saude, doenca e morte. Instituicbes médicas e seus
discursos. Outras praticas médicas: tradicao, religido e cultura popular. Histéria e

Cultura indigenas, género e saude: aspectos antropoldgicos.
Bibliografia basica:
= DIAS, R. Introdugéo a sociologia. Sédo Paulo: Prentice Hall, 2005.
= ELIAS, N. O processo civilizador : formacdo do estado e civilizagéo
(vol.1), 1993, Rio de Janeiro: Jorge Zahar.
= LUZ, M. Natural, racional, social: razdo medica e racionalidade cientifica
moderna. Rio de Janeiro: Campus, 1988.

Bibliografia complementar:

= KLEINMAN, A. The lliness Narratives: Suffering, Healing and the Human
Condition. NY: Basic Books Inc, 1988.
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» BITTAR, E. C.B. Doutrinas e Filosofias Politicas — Contribui¢cdes para a
Historia da Ciéncia Politica. Rio de Janeiro: Atlas, 2002.

ECOLOGIA HUMANA

Carga horéria: 32 horas

Ementa: A ecologia humana, seus métodos e aplicagcbes. Processos
relacionados ao crescimento populacional humano e suas consequéncias
ambientais. Adaptagbes ao ambiente e manejo de recursos naturais por
populagdes humanas. Evolugédo das interagcdes entre o homem e o ambiente e
suas consequéncias para saude. Modificacbes do meio ambiente por humanos

e suas consequéncias.

Bibliografia béasica:

= ODUM, E, BARRET, G. Fundamentos de ecologia. S&do Paulo:
Thompson Learning, 2007.

= KORMONDY, E J. & Brown, D. E. Edward J. Ecologia Humana. Atheneu
Editora. p. 504.

= PIERSON, Donald. 1970. Estudos de Ecologia Humana. Martins, Sao
Paulo. (2 ed).

Bibliografia complementar:

= MORAN, Emilio F. 2006. People and Nature: An Introduction to Human
Ecological Relations (Primers in Anthropology).

GEOGRAFIA HUMANA

Carga horéria: 32 horas

Ementa: Relagbes entre territorio e espago, sociedade e territério, saude e
populacbes. Valorizagcdo das sociedades. Elaboracdo progressiva das
sociedades. Distribuicdo dos aglomerados sociais. Correlagdo entre natureza e

recursos criados pelo homem. Demografia. Populacdes, densidade,
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movimentos e migracdes e suas interferéncias no equilibrio da saude.

Transicdo demografica. As instituicdes humanas.

Bibliografia basica:

» MORAES, A. C. R.; COSTA, W. M. Geografia critica: a valorizacdo do
espaco. 2 ed. Sao Paulo: Hucitec, 1987.

= CASTRO, J. Geografia da fome. Rio de Janeiro: Antares/Adriani, 1880.

» FERREIRA, M. U. Epidemiologia e geografia, o complex patogénico de
Max Sorre. Cadernos de Saude Publica, 7: 300-309, 1991.

= MEDRONHO, R. A. Geoprocessamento e saude: uma nova abordagem
do espaco no processo saude doenca. Rio de Janeiro: Fiocruz, 1995.

= SANTOS, M. Espac¢o um questdo. Sao Paulo. Manozero/AGB, 1988.

= BARATA, R. B.; BRICENO-LEON, R. Doencas Endémicas abordagens
sociais, culturais e comportamentais. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2000. Cap.
Il.

Bibliografia complementar:

= NAJAN, A. L.; MARQUES, E. C. (orgs.) Saude e espaco: estudos
metodoldgicos e técnicas de andlise. Rio de Janeiro: Editora Fiocruz,
1998.

= SORRE, M. Fundamentos biolégicos da geografia humana. Barcelona:
Juventude, 1955.

= SILVA, L. J. Organizacdo do espaco e doenca. In: CARVALHO, J. R.
(Org.). Texto de Apoio Epidemiologia I. 2 ed. Rio de Janeiro:
PEC/ENSP/ABRASCO, 1992.

= PAVLOVSKY, E. N. Human Disease with Natural For. Moscou: Foreign
Languages Publishing House, s.d.b.

= HIPOCRATES. Sobre ares, aguas e lugares, 5ed.
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DIREITO ADMINISTRATIVO APLICADO A GESTAO EM SAUDE

Carga horéria: 32 horas

Ementa: Conceito. Campo de Aplicacdo. Relagdo com a gestdo publica em
saude. Organizacdo Administrativa Brasileira. Administracdo Puablica. Regime
Juridico-Administrativo. Principios Constitucionais do Direito Administrativo.
Poderes Administrativos. Organizacdo Administrativa. Orgdos Administrativos.
Atos Administrativos. Nog¢Oes Gerais sobre Procedimento Administrativo.
Servico Publico. Orgdos publicos. Fungdo publica. Licitagdes: Comissdo de
Licitacdo, Modalidades de Licitacdo, Impugnacdes, Dispensa e inexigibilidade
de Licitacdo, Edital. Pregdo e Sistema de Registro de Precos; Licitacdes na
Internet. Contratos Administrativos: Gerenciamento, Diagndstico Situacional de
Contratacoes.

Bibliografia basica:

» DI PIETRO, Maria Sylvia Zanella. Direito Administrativo. 17 ed. S&o
Paulo: Atlas, 2004.

» MELLO, Celso Antbnio Bandeira de. Curso de Direito Administrativo. 17
ed. rev. e atual. Sdo Paulo: Malheiros, 2004.

= GASPARINI, Diégenes. Direito Administrativo. 9 ed. rev. e atual. Sdo
Paulo: Saraiva, 2004.

= JUSTEN FILHO, Marcal. Comentéarios a Lei de Licitagcbes e contratos
administrativos. 10 ed. S&o Paulo: Dialética, 2004.

Bibliografia complementar:
» PEREIRA JUNIOR, Jessé Torres. Comentarios a Lei de Licitagcdes

Publicas e contratacdes da administracdo publica. 6 ed. rev., atual. e

ampl. Rio de Janeiro: Renovar, 2003.
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PSICOLOGIA APLICADA A SAUDE

Carga horéria: 32 horas

Ementa: Nocdes de psicologia organizacional. Processos de lideranca. O

individuo na organizacdo. Comportamento. Personalidade. Dinamica de grupo.

Vida em grupo. Interacéo social. No¢des de gestdo de recursos humanos nas

organizacdes. Pratica de técnicas em dinamica de grupo que facilitem o

relacionamento interpessoal.

Bibliografia béasica:

FLEURY, H. J.; MARRA, M. M. Intervencdes Grupais nas
Organizacfes. SP: Agora, 2005.

TOWNSEND, P. L. Qualidade em Acé&o: 93 licdes sobre lideranca,
participagdo e mediagdo. Sao Paulo: Makron Books, 1993.

BOCK, A. M. B. E C. Psicologias: a introducao ao estudo da Psicologia.
SP: Saraiva, 2000.

KRUMM, Diane. Psicologia do Trabalho. Sdo Paulo: LTC, 2005.

Bibliografia complementar:

COSTA, E. P. Técnicas de Dinamica: Facilitando o Trabalho com
Grupos. Séo Paulo: Wak, 2003.

GUIMARAES, L. A M. G.; GRUBITS, S. Série satde mental do
trabalho. Vol.2. Sdo Paulo: Casa do Psicélogo, 2004.

JERUSALINSKY, A; MERLO, A.R.C.; GIONGO, A.L. et al. Valor
Simbdlico do trabalho e o sujeito contemporaneo. Sao Paulo: Artes e
oficios, 2000.

INTRODUCAO A SAUDE COLETIVA

Carga horéria: 64 horas

Ementa: Saude Coletiva: fundamentos histéricos e filosoéficos. Tripé disciplinar:
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epidemiologia, ciéncias sociais, politicas de saude. A Saude e sua relagdo com
0 modo e a qualidade da vida humana ao longo do seu curso. A relagéo entre
Saude, Sociedade, Cultura e Ambiente, seus determinantes e

condicionamentos.

Bibliografia basica:

= CAMPOS GWS, Minayo MCS, Akerman M, Drumond Jr M. Tratado de
Saude Coletiva. Sao Paulo: Editora Hucitec, 2006.

= FOUCAULT, Michel. O nascimento da medicina social e o Nascimento
do hospital. In:___. Microfisica do poder. Rio de Janeiro: Graal, 1979. p.
79-111.

» LIMA, JS e ALMEIDA Filho. Saude Coletiva: uma nova saude publica
ou campo aberto para novos paradigmas? Ver. Saude Publica. V. 32,
n° 04, p. 299-316, 1998 (artigo especial).

» ROSEN, G. Uma histéria da saude publica. Sdo Paulo: HUCITEC,
2006.

Bibliografia complementar:
» CANGUILHEM, G. O normal e o Patolégico. RJ, Forense Universitaria,
1995. p. 87-189.
» NUNES, ED. Saude Coletiva: histéria de uma ideia e de um concerto.

Saude e Sociedade, v. 3, n° 2, p. 5-21, 1994.

SAUDE, CULTURA E SOCIEDADE

Carga horéria: 64 horas

Ementa: Contextualizagéo histdrica dos conceitos de “sociedade” e de “cultura”
em sua vinculacdo com as préticas de saude na sociedade moderna. Aspectos
sécio-culturais da saude-doenca em contextos de desigualdade e
vulnerabilidade social. Caracteristicas soOcio-econOmicas das sociedades

capitalistas. Aspectos econémicos, sociais, politicos e culturais na formacao da
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sociedade brasileira. Estado, direitos sociais e politicas no Brasil. Significancia
e determinacao histérica e cultural das organizacdes sociais que determinam a
vulnerabilidade em saude. Desigualdades das populacbes menos favorecidas

social, cultural e economicamente. Historia e cultura afro brasileira.

Bibliografia basica:

= MERHY, E E. Salude: a cartografia do trabalho vivo. Sdo Paulo:
HUCITEC, 2005.

= CASTRO, J. Ensaios de Geografia Humana. Editora Brasiliense: Sao
Paulo, 1957.

=  Ensaios de Biologia Social. Editora Brasiliense, Sdo Paulo,
1957.

= DEMO P. Politica Social, educacédo e cidadania. SP: Papirus, 2000.

= GOLDENBERG P. O classico e o Novo, tendéncias, objetos e
abordagens em ciéncias sociais e saude. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2002.

= COHN, A et al. A saude como direito e como servico. Sdo Paulo:
Cortez; 1991.

» BERLINGUER G. Medicina e politica. Sdo Paulo: Hucitec; 1987.

Bibliografia complementar:

= CANESQUI, AM. Dilemas e Desafios das Ciéncias Sociais ha Saude
Coletiva. Sao Paulo: Hucitec, 2002.

» PEREIRA JCM. Medicina, Saude e sociedade. Ribeirdo Preto:
Vilimpress; 2003.

= GUIMARAES R, Tavares R, org. Satde e Sociedade no Brasil — anos
80. Rio de Janeiro: Relume-Dumard/ABRASCO; 1995.

» LAURELL AC, org. Estado e Politicas Sociais no neoliberalismo. Sao
Paulo: Cortez/CEDEC; 1995.

= BERLINGUER G. Questdes de vida: ética, ciéncia, saude. Sao Paulo:
Hucitec; 1993.

= ALVES PC, Minayo MC, org. Saude e Doenca, um olhar antropoldgico.
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Rio de Janeiro: Fiocruz; 2004.

MOVIMENTOS SOCIAIS E SAUDE

Carga horéria: 32 horas

Ementa: Espagcos Formais. Direito de saber: informagdo para o
“‘empoderamento” dos movimentos sociais. Participacdo no planejamento,
execucdo e avaliacdo de acbes e na gestdo dos servigos. Féruns populares.

Movimentos Sociais.

Bibliografia béasica:

= BRASIL. Ministério da Saude. Politica Nacional de Educacao
permanente para o controle social no SUS. Brasilia: MS, 2007.

» GOMES, AC. Direitos e cidadania — memoria, politica e cultura. Rio de
Janeiro: FGV. 2007.

= CORREIA, M.V.C. Que controle social? Os conselhos de salude como

instrumento. Rio de Janeiro: Editora Fiocruz, 2000.
Bibliografia complementar:
= BRASIL. Ministério da saude. Conselho Nacional de Saude. Coletanea
de Normas para o controle Social no Sistema Unico de Saude. Brasilia:

MS, 2006.

EDUCACAO E COMUNICACAO EM SAUDE

Carga horéaria: 64 horas

Ementa: Cultura e educacéo. Praticas de comunicacdo como estratégias para
a educacdo em saude. Comunicacéo e divulgacdo: potencialidades e limites. A
questdo das mediacdes e a sociedade de informagéo. Ressonancias sociais da
comunicacao. Comunicacao e procedimentos educacionais.

Comunicacdo/Educacdo e producdo de sentidos. Tendéncias teorico-
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metodoldgica da préatica educativa educacao e cidadania.

Bibliografia basica:

BAKHTIN, M. Estética da criacdo verbal. Sdo Paulo: Martins Fontes,
2000.

CAMPOS, G.W.S. (org.). Tratado de saude coletiva. Sdo Paulo — Rio
de Janeiro: Hucitec - Fiocruz, 2006.

VASCONCELOS, E.M. Educacédo Popular nos servicos de saude. 3 ed.
Séo Paulo: Hucitec, 1997.

VIGOTSKI, L.S. A formacédo social da mente: o desenvolvimento dos

processos psicoldgicos superiores. Sdo Paulo: Martins Fontes, 1999.

Bibliografia complementar:

GOES, M.C.R. As relacbes intersubjetivas na construcio de
conhecimentos. In: GOES, M.C.R.; SMOLKA, A.L.B. A significacdo nos
espacos educacionais: interacdo social e subjetivacdo. Campinas, SP:
Papirus, 1997. p. 11-28 (Colecdo Magistério: Formacédo e Trabalho
Pedagogico).

VALLA, V.V. Educacao popular, satde comunitaria e apoio social numa
conjuntura de globalizacdo. Cadernos de Saude Pdblica. V. 15,
Supl.2.1999.

SAUDE E TRABALHO

Carga horéria: 64 horas

Ementa: Historico da Saude do Trabalhador. Legislacdo. Desenvolvimento de

acOes de vigilancia e controle de riscos presentes nos ambientes de trabalho e

dos agravos a saude do trabalhador. A organizacdo da vigilancia e assisténcia
aos trabalhadores no Sistema Unico de Saltde — SUS e RENAST. A partir do

enfoque interdisciplinar, buscar-se-a  revelar a complexidade de como o0s

trabalhadores vivenciam e controlam as situa¢cdes de riscos e 0s problemas
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relacionados ao processo saude doenca. Epidemiologia dos acidentes de

trabalho. Técnicas de mapeamento de riscos ocupacional.

Bibliografia basica:

= BRASIL. Constituicho da Republica Federativa do Brasil, 1988.
Brasilia/DF: Senado; 1988.

= BRASIL. Lei 8080. Lei Organica da Saude. Brasilia/DF: Senado
Federal; 1990.

» BRASIL, Ministério da Saude. Doencas relacionadas ao trabalho —
Manual de procedimentos para servicos de saude. Brasilia, MS/OPAS,
2001, p. 580 e CD.

= CAMARA, VM. Tambellini AT, Castro HA, Waismann W. A salde
ambiental e saude do trabalhador: epidemiologia das relacGes entre a
producdo, o ambiente e a saude. In: Rouquayrol MZ & Almeida Filho N.
Epidemiologia e Saude; 6 ed. Rio de Janeiro: MEDSI; 2003; 469-497.

= MACHADO JHM. Processo de vigilancia em saude do trabalhador.
Cadernos de Saude Publica 1997; 13 (supl. 2): 33-45.

» PORTO MFS e Freitas CM. Analises de riscos tecnolégicos no campo
da saude de trabalhador. Cadernos de Saude Publica 1997; 13 (supl.
2): 59-72.

» HERCULANO S. Freitas CM, Porto MFS. Herculano S, Freitas CM,
Porto MFS (orgs.). Qualidade de vida & riscos ambientais. Niteroi:
EdUFF: 2000.

* PORTO MFS e Mattos UAO. Estratégias de prevencédo, gerenciamento
de riscos e mudanca tecnoldgica. In: Mendes R. Patologia do trabalho.
2 ed. Sao Paulo: Atheneu 2003; p. 1721-17309.

Bibliografia complementar:

» CUNHA MLF. Determinacgéo de residuos de pesticidas em sedimentos
dos principais rios do pantanal mato-grossense [Dissertacdo de
Mestrado]. Cuiaba: ISC/UFMT; 2003.
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= PERES F, Moreira JC (orgs.). E veneno ou remédio? Agrotdxicos,
saude e ambiente. Rio de Janeiro: Editora FIOCRUZ 2003; p. 384.

= GRISOLIA KC. Agrotoxicos — mutacdes, reproducdo e cancer. Brasilia:
Editora UNB, 2005.

» PIGNATI WA, Machado JMH, Cabral FM. Acidentes rurais ampliados: o
caso das “chuvas” de agrotoxicos sobre a cidade de Lucas do Rio
Verde, MT. Ciéncia & Saude Coletiva 2007; 12 (1): 105-114.

= PINATI WA, Machado JMHM. Riscos e agravos a saude e a vida dos
trabalhadores da industrias madereiras de Mato Grosso. Ciéncia &
Saude Coletiva 2005; 10 (4): 961-973.

= FADEL LCV & Pignati WA. Medicina do Trabalho: subciéncia ou
subserviéncia? Uma abordagem epistemoldgica. Ciéncia & Saude
Coletiva 2006; 11(4): 1105-1115.

= PIGNATI WA. O processo saude-trabalho-doenca. Breve interpretagéo.
Artigo enviado a revista Ciéncia & Saude Coletiva em Nov. 2005.

= SANTANA V, Cordeiro R. Detectacao de agravos a saude relacionados
com o trabalho, em estudos epidemiolégicos. In: Mendes R (org.).
Patologia do trabalho, 2 ed. S&o Paulo: Editora Atheneu; 2003. p. 199-
229.

SAUDE E AMBIENTE

Carga horéria: 64 horas

Ementa: Ciéncia e natureza; Capitalismo, industrialismo e degradacéo
ambiental. Desenvolvimento sustentavel. Qualidade de Vida e riscos
ambientais. A incorporacdo da tematica ambiental na saude: mudancas
globais. Promocdo da Saude e Agenda 21; Cidades saudéaveis. Educacédo

Ambiental.

Bibliografia basica:

= CAVANCANTI, C. (org). Desenvolvimento e natureza: estudos para

uma sociedade sustentavel. Sdo Paulo, Cortez; Recife PE, Fundacéo
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Joaquim Nabuco, 1995.
HERCULANO, SC. (org). Qualidade de vida & riscos ambientais.
Niter6i, R. J.: Ed. UFF, 2000.
HERCULANO, S. (org). Meio Ambiente: questdes conceituais. Niteroi:
UFF/PGGA, 2000.
LEFF, H. Epistemologia ambiental. 3 ed. Sdo Paulo: Cortez, 2002. p.
59-107.
MYNAYO, M.C.; MIRANDA, A C. (Orgs) Saude e ambiente sustentavel:
estreitando nés. Rio de Janeiro: FIOCRUZ, 2002.
PIGNATTI, M.G. As Ongs e a Politica ambiental: um olhar sobre Mato
Grosso. Séao Paulo, Cuiaba: Annablume/ISC-UFMT, 2005.

Bibliografia complementar:

BELLEN, H.M. Indicadores de Sustentabilidade. Rio de Janeiro: Ed.
FGV, 2005. p. 15-39.

BRASIL. Comissdo de Politicas de Desenvolvimento sustentavel.
Agenda 21 brasileira. Brasilia: MMA/PNUD, 2000. p. 14-37.
WESTPHAL, M. F. O movimento Cidades/Municipios saudaveis: um
compromisso com a qualidade de vida. Ciéncia e Saude Coletiva. 5 (1)
39-51, 2000.

COMISSAO MUNDIAL SOBRE O MEIO AMBIENTE E
DESENVOLVIMENTO. Nosso futuro comum. 2 ed. Rio de Janeiro,
Fundacédo Getulio Vargas, 1991.

McCORMICK, J. Rumo ao Paraiso. A histéria do movimento
ambientalista. Tradug&o: Marco E. da Rocha e Renato Aguiar. Rio de

Janeiro, Relume-Dumarg, 1992.

POLITICAS SOCIAIS E DE SAUDE

Carga horaria: 80 horas tedricas e 16 horas praticas

Ementa: Politicas publicas, politicas governamentais com enfoque social e

em salde. Sistema Unico de Salde. Evolugdo historica do sistema de
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saude no Brasil: da Reforma sanitaria ao SUS. Principios e estratégias do

SUS.

Legislagdo em saude. Normas operacionais béasicas. Normas

operacionais de assisténcia a saude. O pacto pela saude.

Bibliografia basica:

GIOVANELLA,. L; ESCOREL, S; LOBATO, L V C; NORONHA, J C;
CARVALHO, A | (org). Politicas e Sistema de Saude no Brasil. Rio de
Janeiro: Abrasco- CEBES, 2008.

HOCKMAN, ARRETCHE, MARQUES. Politicas publicas no Brasil. Rio
de Janeiro: Fiocruz, 2007.

CAMPOS, GWS, MINAYO, MCS, AKERMAN, M. Tratado de Saude
Coletiva. Rio de Janeiro- S&o Paulo: FIOCRUZ- HUCITEC, 2007.
DEMO P. Politica Social, educac¢édo e cidadania. SP: Papirus, 2000.
Merhy, Emerson Elias. A salde publica como politica- Sdo Paulo,
1920-1948: os movimentos sanitarios, os modelos tecno-assistenciais e
a formacdo das politicas governamentais. Sdo Paulo; Hucitec; 1992.
221p. (Saude em Debate, 50).

Bibliografia complementar:

VIEIRA, M.M.F., CARVALHO, C.A. Organizacao, instituicdo e poder no
Brasil. Rio de Janeiro: FGV. 2001.

PIRES FILHO, F. M. O que é Saude Publica? In: Cadernos de Saude
Pdblica, RJ., 3(1) : 62-70,. Jan/fev, 1987.

MINAYO, M.C.S. Saude —doenca: uma concepc¢ao popular da etiologia.
In: Cadernos de Saude Publica, RJ, 4(4): 363-381, out/dez, 1988.
CUNHA , I.P.P. e Cunha, R.G. Sistema Unico de Saude.

ORGANIZACAO DE SISTEMAS E SERVICOS DE SAUDE

Carga horaria: 80 horas teoricas e 16 horas praticas

Ementa: Sistemas de Saude (SSs): conceituagfes. Sistemas de Servigos
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de Saude: definicbes. Papel do Estado na Estruturagdo dos SSs.
Objetivos e Fungdes. Funcdes Essenciais de Saude Publica (FESP).
Modelos de sistemas de servicos de saude e modelos assistenciais.
SILOS - Sistemas Locais de Saude. Distrito Sanitario. Sistemas Integrados
de Saude. Sistema de Saude e SUS: estruturacdo e funcionamento. Setor
Privado: Segmentos e rede de servicos de saude. Setor Publico Rede de
Servigos: classificacdo. Esfera/ Niveis e Locais de Atencdo a saude.
Modelo Assistencial: conceitos Basicos. Modelo meédico assistencial
privatista, modelo sanitarista. Modelos alternativos: oferta organizada, acoes
programaticas, defesa da vida e vigilancia da saude. Modelo de atencéo
primaria a saude: conceito, historico e evolucdo em diferentes paises.
Saude da familia como estratégia de reorientacdo do modelo assistencial do
Sistema Unico de Salde no Brasil. Estratégia de Organizacdo da Atencg&o
Secundéria: Consorcios Intermunicipais de Saude, Microrregionalizagéo.
Atencdo Terciaria. Avaliacdo do desempenho de sistemas de saude e

Servicos de Saude. Intersetorialidade.

Bibliografia béasica:

» ROEMER MI. National Health Systems of the World: the tissues. New
York: Oxford University Press; 1993.

» World Health Organization. The World Health Report 2000: health
systems, improving performance. Geneva; WHO; 2000.

» MENDES E.V. Distrito Sanitario: o processo social de mudanca das
praticas sanitarias do Sistema Unico de Saude. Rio de Janeiro:
Abrasco/Hucitec; 1995.

= MENDES E.V. Os grandes dilemas do SUS (Tomo | e Il). Salvador:
Casa da Qualidade/ISC; 2001.

= MENDES E.V. Uma agenda para a saude. Sao Paulo: Hucitec, 1996. p.
233-300.

= SILVA JUNIOR, A. G. Modelos tecnoassistenciais em satde: o debate
no campo da saude coletiva. Sado Paulo: Hucitec, 1998.

= PESTANA, M.; MENDES, E.V. Pacto de gestdo: da municipalizacao
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autarquica a regionalizacdo cooperativa. Minas Gerais. Secretaria de
Estado de Saude: Belo Horizonte, Dez. 2004.

= PAIM J. Saude: politica e reforma sanitaria. Salvador: Casa da

Qualidade/ISC-UFBA; 2002.
Bibliografia complementar:

= MENDES E.V. Os sistemas de servicos de saude: o que o0s gestores
deveriam saber sobre essas organizacbes complexas. Fortaleza:
Escola de Saude Publica do Cearé; 2002.

= MENDES, E.V. A atencéo priméria & saude no SUS. Fortaleza: Escola
de Saude Publica do Ceara, 2002.

» TEIXEIRA CF; PAIM JS; Villasbéas AL 1998. SUS, Modelos
Assistenciais e Vigilancia da Saude. Informe Epidemiolégico do SUS,
Brasilia, COMED/ASPLAN/FNS, ano VIl, n.2, p.7-28.

= MENDES, V. E. A organizacdo da saude no nivel local. Sdo Paulo:
Editora Hucitec, 1998.

= ALLEYNE GAO. A vision dor health system reform in the Americas.
Rev. Panam Salud Publica. jul./ago. 2000; 8:1-6.

= CECILIO. L. C. O. 2001. As necessidades de SalGde como conceito
estruturante na luta pela integralidade e equidade na atencdo em
saude. In: PINHEIRO, R. & TTOS, R., 2001. Os sentidos da
integralidade na atencéo e no cuidado a saude. Rio de Janeiro. UERJ.
IMS: ABRASCO. p. 113-126.

» FRENK J. Dimensions of helath system reform. Health Policy 1994;
27:19-34.

= MUNOZ F, Lopes Acuna L, Halverson P, Guerra de Macedo C, Hanna
W, Larrieu M, et al. The essential functions of public health: na
emerging theme in health sector reforms. Rev. Panam Salud Publica
2000; 8:126-134.

» TEIXEIRA, C.F. Construindo a integralidade da atencdo a saude no
SUS. Rev. Brasileira da Saude da Familia. Ed. Especial, 2004, p. 11-
24.
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INTRODUCAO AS TEORIAS DA ORGANIZACAO: CLASSICAS E

CONTEMPORANEAS

Carga horaria: 80 horas tedricas e 16 horas praticas

Ementa: Teoria das organizagbes. Conceituacdo de organizacdo. Cultura
administrativa no Brasil. Complexidade das organizacbes de saude.
Especificidade do setor publico e privado das organiza¢des. Principais
componentes internos de uma organizacao: objetivos, tecnologia, divisdo do
trabalho, estrutura, poder, informacéo, cultura, etc. A organizacdo e sua
insercdo na sociedade, relacbes externas. Mudancas organizacionais:
determinantes, consequéncias, estratégias de reacdo, manutencao e mudancas

e o papel do gestor.

Bibliografia béasica:

= JUNQUILHO, G.S. Gestdo e Acdo gerencial nas organizacfes
contemporaneas: para além do “folclore” e o “fato”. Gestao & produgao,
v.8, n.3, p. 304-318, dez.2001.

= CECILIO, L.C.O. Contribuicbes para teoria da mudanca do setor
publico. In: CECILIO, L.C.O (org.). Inventando a mudanca na saude. 2
ed., 1997. p. 235-333.

= ABRUCIO, F.L. Os avancos e os dilemas do modelo pos-burocratico: a
reforma da administracao publica a luz da experiéncia internacional. In:
BRESSER-PEREIRA, L.C. e SPINK, P. Reforma do Estado e
administracdo publica gerencial. Sdo Paulo: FGV, 1998. p.173-199.

= SOQUZA, L.E. Por qué se fala em organiza¢des? (mimeo)

* MORGAN, G.O. Imagens da Organizacdo. 2 ed. S&o Paulo: Atlas,
2002. p. 31-337.

» MINTZBERG, H. Criando organiza¢fes eficazes: estruturas em cinco
configuragcbes. 2 ed. Traducdo Ailton Bonfim Branddo. S&o Paulo:
Atlas, 2003. p. 11-35 e p. 185-238.
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Bibliografia complementar:

» BRESSER PEREIRA, L.C. Entre o Estado e o mercado: o publico ndo
estatal. In: BRESSER-PEREIRA, L.C.; GRAU, N.C. (Orgs.). O publico
nao estatal na reforma do Estado. Rio de Janeiro: FGV, 1999. p. 15-48.

= POLLITT, C. Reformas da gestdo publica: a experiéncia internacional
pode ser transferida? Seminarios Internacionais: a nova gestao publica
em debate. Escola Nacional de Administracdo Publica.

= SEGUIN, F. E; CHANLAT, J.F. As teorias da organizacdo: de um
paradigma a outro. Tradugédo e adaptacdo: Luis Eugenio de Souza. In:
SEGUIN, F.E; CHANLAT, J.F. (orgs.). A analise das organizacoes.
Tomo 1, Montreal: Gaetan Morin. p. 3-73.

ECONOMIA DA SAUDE

Carga horéria: 32 horas

Ementa: Conceitos e instrumentos para a compreensdo dos fendmenos
econdmicos que permeiam a producdo, comercializacdo e consumo
de servigcos de saude, nos contextos publico, privado e misto. Estudo da
dindmica propria dos mercados em servicos de salude e do seguro-saude.
Técnicas de avaliacdo econdmica (custo-beneficio, custo-eficacia, custo-
efetividade, custo- eficiéncia e outras). Determinantes estruturais
(econbmicos, politicos e sociais) que repercutem sobre o processo saude
doenca e a prestacdo de servicos de saude. A disciplina aborda os
principais conceitos na area de Economia da Saude, discutindo as
questbes de eficiencia e equidade, necessidade e demanda. Aprofunda
a analise dos indicadores de equidade no financiamento e provisdo de
recursos e das principais medidas de desigualdade, as categorias de andlise,
a selecao de indicadores e de intervencdes, assim como o uso das fontes de

dados disponiveis.
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Bibliografia basica:

= BERESNIAK A., Duru G., Economia da Saude, Climepsi Editores,
Lisboa, 1999.

» Medici, Andre Cezar. Financiamento das politicas de saude no Brasil.
Organizacion Panamericana de la Salud. Economia de la Salud:
Perspectivas para América Latina OPS. Publicacion Cinetifica. (517).

= Washington, D.C; Organizacion Panamericana de la Salud; 1989. 225.
Graf.

= MEDICI, André Cezar. Economia e Financiamento do Setor Satde no
Brasil: balancos e perspectivas do processo de descentralizacdo. Séo
Paulo: FSP/USP, 1994.

Bibliografia complementar:

= SIMOES J, Retrato politico da satde. Livraria Almedina, Coimbra,
2004.

PLANEJAMENTO E PROGRAMACAO EM SAUDE

Carga horaria: 64 horas tedricas 16 horas praticas

Ementa: Planejamento: conceitos fundamentais. Aspectos historicos do
planejamento em saude na América Latina e no Brasil. O método
CENDES/OPS. A formulagédo de Politicas do CPPS. Planejamento estratégico:
principios. A metodologia do PES, do ZOPP e do MAPP. Projeto: elaboracéo,
etapas e gestdo. Orgdos financiadores de projetos e suas exigéncias.
Planejamento e programacdo em saude: aspectos conceituais e metodolégicos.
Territorializacdo e Analise da Situacdo de Saude: identificacdo, descrigéo,
priorizacdo e explicacdo de problemas de saude. Formulacdo de politicas,
planos, programas e projetos na area de saude: enfoques, métodos e técnicas.
Programacao: enfoques, técnicas e instrumentos: programacdo pactuada
integrada PPl e programacgédo situacional. Gerenciamento da execucao,

acompanhamento e avaliacdo das acdes e servicos de saude. Controle,
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avaliacdo e regulacdo. Atributos das acdes, servicos e sistemas de saude.

Critérios, indicadores e padrdes para avaliagdo em saude. Formas de

incorporacao de avaliacdo na gestao de servicos de saude.

Bibliografia basica:

SANTOS FP, Cunha RE. O gestor local frente as suas novas
atribuicbes. In: Campos FE, Tonon LM, Oliveira Junior M, org.
Planejamento e Gestdo em Saude. Cadernos de Saude. n.1. Belo
Horizonte: COOPMED; 1998. p. 91-102.
TESTA M. Pensamento estratégico e l6gica de programacao: o caso da
saude. S&o Paulo/ Rio de Janeiro: Hucitec/Abrasco; 1995.
FERREIRA JS, Buss PM. Atencdo Priméaria e promoc¢do da saude.
Brasilia: Ministério da Saude/OMS; 2000.
TESTA, M. Pensar em saude. Traduzido por Walkiria Maria Franke
Settineri. Porto Alegre: Artes Médicas/ABRASCO, 1992.

. Pensamento estratégico e légica de programacéo: o caso da
saulde. S&o Paulo- Rio de Janeiro: HUCITEC/ABRASCO, 1995.
URIBE RIVERA, F. J. (org.). Planejamento e programacdo em saude:
um enfoque estratégico. Traducao Elizabeth Artman. 2 ed. Sao Paulo:
Cortez/ABRASCO,1992.

Bibliografia complementar:

PINTO LFS. O homem e a flecha: em direcdo a teoria geral da
estratégia. Rio de Janeiro: Editora fundacéao Getulio Vargas; 2004.
THOMPSON JR, Arthur A, Stricklandiii AJ. Planejamento estratégico:
elaboracao, implementacéo e execugdo. Sao Paulo: Pioneira Thomson
Learning; 2004.

URIBE RIVERA, F.J. Agir comunicativo e planejamento social: uma

critica ao enfoque estratégico. Rio de Janeiro: FIOCRUZ, 1995.
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GESTAO DE SISTEMAS E SERVICOS DE SAUDE

Cargahoraria: 64 horas tedricas e 32 horas praticas

Ementa: Gestdo contemporanea das organizacdes. Lideranca e geréncia.
Organizacdes locais - novas configuracbes. A geréncia de redes (locais,
intermunicipais, interestaduais) de atencédo a saude. Problemas da gestdo do
sistema de servicos de salde e as estratégias para o seu enfrentamento.
Modelo de gestdo: conceitos, elementos, tipologia. Gestdo Descentralizada.
Gestdo de qualidade.Gestao Participativa. Gestdo Democréatica (Método da
Roda). Gestdo Hospitalar:  Reengenharia;  Reconversdo;  Gestao
Estratégica. Modelos Gestdo Publica (organizacdo social, OSCIP,
terceirizacdo. Avaliacdo em saude. Conceitos e uso da avaliacdo em
saude. Abordagens e enfoque teoricos para avaliacdo em saude. Métodos e
técnicas para avaliacdo da qualidade, equidade, eficiéncia, eficacia,
efetividade e satisfacdo do usuério. Auditoria em saude.

Bibliografia basica:

» CAMPOS, G.W. Eixos de conformacdo do método. Um método para
analise e co-gestao de coletivos. Sdo Paulo: Hucitec, 2000. p. 21-65.

= CAMPOS, G.W. O paradoxo ente o controle social e autonomia: a co-
gestao e os espacos coletivos. Um método para analise e co-gestao de
coletivos. Sao Paulo: Hucitec, 2000. p. 142-163.

= MOTTA, P.R. Gestdo contemporanea: a ciéncia e a arte de ser
dirigente. Rio de Janeiro- Sdo Paulo: Record, 82 edicdo, 1991, p. 206-
226.

= MENDES E.V. A reengenharia do sistema de servigos de saude no
nivel local: a gestdo da atencdo a saude. In: Mendes E.V. A
organizacdo da saude no nivel local. Sdo Paulo (SP): HUCITEC; 1998.
P. 57-86.

* RIVERA, F.J.U. Andlise estratégica hospitalar e projeto assistencial: a
estratégia em saude e gestdo pela escuta. Rio de Janeiro: Fiocruz.
2003. p. 37-96.
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Bibliografia complementar:

CECILIO, L.C de O. Mudar modelos de gestdo para mudar o hospital:
cadeia de apostas e engenharia de consensos. (mimeo)

NOGUEIRA, L.C.L. Gerenciamento pela qualidade total na saude. Belo
Horizonte: Fundacéo Christiano Ottoni/UFMG, 1996.

ALMEIDA, C. Os modelos de reforma sanitaria dos anos 80: uma
analise critica. Saude e Sociedade. v. 5, n.1, FSP/UP, 1996. P. 3-53.
MEDICI, A.C. Tendéncias da gestdo em satde ao nivel mundial: o caso
da assisténcia médica gerenciada (amg). (mimeografado)

GESTAO DO TRABALHO

Carga horéria: 64 horas

Ementa: Aspectos conceituais: recursos humanos em saude, pessoal

de saude e forca de trabalho em saude. Planificacdo estratégica

do desenvolvimento de recursos humanos em saude. Problemas e desafios
para o desenvolvimento de RH em salde no ambito do atual modelo de
prestacdo de servicos: mercado de trabalho, formagcdo e capacitacdo de
pessoal, praticas profissionais. A transformacdo do modelo assistencial no
SUS, mudancas na organizacdo e execucao das acles e Sservicos:
implicacbes para a formacédo, capacitacdo, organizacdo do processo de
trabalho e geréncia de pessoal.

Bibliografia basica:

= MENDES-GONCALVES, R.B. Tecnologia e organizagdo social das

praticas de saude: caracteristicas tecnoldgicas de processo de trabalho
na rede estadual de centros de saude de Sdo Paulo. S&o Paulo:
Hucitec/ABRASCO, 1994.

MALIK, A. M. Gestao de recursos humanos. Séo Paulo: Faculdade de
Saude Publica da Universidade de Sao Paulo, 1998. (Série Saude &
Cidadania). 134 p.
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CAMPOS, G.W.S. A Saude publica e a defesa da vida. Sdo Paulo: Ed.
Hucitec. 1991. CAMPOS, G.W.S.; MERHY, E.E.; NUNES, E.D.
Planejamento sem normas. Sao Paulo: Ed. Hucitec, 1989.
MERHY, E. E.; CAMPOS, R.T.O. (Orgs.). Agir em saude: um desafio
para o publico. Sdo Paulo/ Buenos Aires: Ed. Hucitec/ Lugar ed., 1197.
285p.
SCHRAIBER, L.B. O médico e seu trabalho: limites da liberdade. Sao
Paulo: Ed. Hucitec, 1993. 229p.

Bibliografia complementar:

CAMPOS, F.; CHERCHIGLIA, M.L.; GIRARDI, S.N. Gestéao, profissées
de saude controle social. Disponivel: http://conselhosaude.gov.br.
Acesso em: 20 de set. 2001.

MUCCHIELLI, R. O trabalho em equipe. Traducao de Ménica Stahel M.
da Silva. Sdo Paulo: Martins Fontes, 1980. 225p.

SCHRAIBER, L. B. et. alli. Planejamento, gestédo e avaliacdo em saude:

identificando problemas. ABRASCO — Ciéncia e Saude Coletiva, Rio de
Janeiro, v. 4. n°2. p. 221-242, 1999.

MACHADO, M.H. (Org.). Profissbes de saude: uma abordagem
sociologica. Rio de Janeiro:FIOCRUZ, 1995. 226p.

MERHY E.E. A perda da dimenséo cuidadora na producao da saude:
uma discussdo do modelo assistencial e da intervencdo no seu modo
de trabalhar a assisténcia. In: REIS, A.T.; MALTA, D.C.; SANTOS, A.F;
MERHY, E.E, (Orgs.). Sistema Unico de Saide em Belo Horizonte. S&o
Paulo: Xam4, 1998. p. 103-120.

GESTAO DE PROCESSOS

Carga horaria: 64 horas teoricas e 32 horas praticas

Ementa: A tecnologia como um dos instrumentos essenciais do sistema de

saude: implicacdes sociais, éticas, legais e econbmicas. Racionalizacdo na

adocao e uso da tecnologia. Especificidades da incorporagéo da tecnologia
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na organizacdo e producdo de servicos de saude. Administracdo direta ou
terceirizacdo? Gestdo de recursos orgamentarios e financeiros em saude.
Nocdes de Contabilidade de Custos, Administracdo Financeira, Orcamento
Plblico e Empresarial em servicos de saude. Execucdo orcamentaria no
setor publico e privado de saude, lei de diretrizes orcamentarias e
fiscalizacdo orcamentéaria. Fundamentos do orcamento empresarial,
aspectos legais e conceituais do processo orcamentario. Gestdo de
contratos e convénios. Gestdo de insumos estratégicos. Gestdo da

assisténcia farmacéutica.

Bibliografia basica:

= COUTTOLENE, B. F; ZUCCHI, P. Gestéao de recursos financeiros. v.10,
Sdo Paulo: Faculdade de Saude Publica da Universidade de S&o
Paulo, 1998. (Série Saude & Cidadania).

= VECINA NETO, G; REINHARDT FILHO, W. Gestdo de Recursos
Materiais e de Medicamentos, v.12, Sdo Paulo: Faculdade de Saude
Publica da Universidade de S&o Paulo, 1998. (Série Saude &
Cidadania).

Bibliografia complementar:
» BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria Executiva. DATASUS.

Metodologia de geréncia de projetos do DATASUS. Brasilia: Ministério
da Saude, 2001. 132p. (Série A. Normas e Manuais Técnicos; n. 144)

INTRODUCAO A EPIDEMIOLOGIA

Carga horéria: 32 horas
Ementa: Conceitos basicos de Epidemiologia e sua utilizacdo como disciplina
fundamental da Saude Coletiva no entendimento das condicbes e das

necessidades de saude das populagcdes. Historia natural das doencas e niveis
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de prevencdo. Modelos/teorias de determinacdo do processo saude doenca.
Medidas epidemioldgicas: prevaléncia, incidéncia, relagdo entre prevaléncia

e incidéncia. Distribuicdo dos agravos relacionados a saude.

Bibliografia basica:

= GORDIS L. Epidemiologia. Rio de Janeiro: Revinter; 2004.

= MEDRONHO RA, Bloch KV, Luiz RR, Werneck GL. Epidemiologia. Sao
Paulo: Atheneu; 2009; p. 03-30; 153-168.

» PEREIRA MG. Epidemiologia. Teoria e Pratica. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan; 1999. P. 01-47; 76-83.

» ROTHMAN KJ. Epidemiology: na introduction. Oxford: Oxford: Oxford
University Press; 2002.

* ROUQUAYROL MZ e Gurgel M. Epidemiologia & Saude. 72 ed. Rio de
Janeiro: MEDSIBOOK; 2012.

* FRANCO LJ, Passos ADC. Fundamentos de Epidemiologia. Sdo Paulo:
Manole; 2005.

= ALMEIDA Filho N, Rouquayrol MZ. Introducédo a Epidemiologia. 32 ed.
Rio de Janeiro: MEDSI; 2002.

Bibliografia complementar:

= ROTHMAN K, Greenland S, Lash TL. Modern epidemiology. 3 ed.
Lippincott Williams & Wilkins, 2008.

= HENNEKENS CH, Buring SL. Epidemiology in Medicine.
Boston/Toronto: Little Brown and Company, 1987.

» BEAGLEHOLE R., Bonita R., Kjellsttm T. Epidemiologia Basica. Sao
Paulo: Santos Livraria Editora/ Organizacdo Mundial de Saude, 1996.

= LAST JM. A dictionary of epidemiology. 4 ed. New York: Oxford
University Press, 2001.

= LILIENFELD DE, Stolley PD. Foundations of Epidemiology. Oxford:
Oxford University Press; 1994.
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EPIDEMIOLOGIA EM SAUDE COLETIVA |

Carga horéria: 32 horas

Ementa: Demografia. Estatisticas vitais. Indicadores de saude. Epidemiologia
descritiva. Transicdo demogréfica e epidemiolégica. Medidas de efeito e
associacdo em estudos epidemioldgicos.

Bibliografia basica:

» BEAGLEHOLE R., Bonita R., Kjellstom T. Epidemiologia Basica. S&do
Paulo: Santos Livraria Editora/ Organizacdo Mundial de Saude, 1996.

» PEREIRA MG. Epidemiologia. Teoria e Préatica. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan; 1999.

= MEDRONHO RA, Carvalho DM, Bloch KV, Luiz RR, Werneck GL.
Epidemiologia. S&o Paulo: Atheneu; 2009.

* ROUQUAYROL MZ e Gurgel M. Epidemiologia & Saude. 72 ed. Rio de
Janeiro: Guanabara/Koogan; 2006.

= GORDIS L. Epidemiologia. Rio de Janeiro: Revinter; 2004.

= ALMEIDA Filho N. Epidemiologia sem numeros: uma introducéo critica
a ciéncia epidemiolégica. Rio de Janeiro: Campus, 1989. Sdo Paulo:
Hucitec. 2003.

Bibliografia complementar:

= AYRES JRCM. Sobre o risco: para compreender a epidemiologia. Sao
Paulo: Editora Hucitec; 1997.

= ALMEIDA Filho N, Rouquayrol MZ. Introducéo a epidemiologia. Rio de
Janeiro: Guanabara/Koogan; 2006.

= HENNEKENS CH, Buring SL. Epidemiology in Medicine.
Boston/Toronto: Little Brown and Company, 1987.

= ROTHMAN KJ. Epidemiology: na introduction. Oxford: Oxford
University Press; 2002.
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EPIDEMIOLOGIA EM SAUDE COLETIVA I

Carga horaria: 64 horas

Ementa: Modelos de estudo em epidemiologia. Estudos experimentais e
observacionais, descritivos e analiticos. Erros potenciais dos estudos
epidemioldgicos. Estudos experimentais, de coorte, caso-controle, transversal e
ecolégico. Métodos estatisticos em estudos epidemiologicos. Inferéncia
estatistica e teste de hipéteses. Conceito de risco. Fatores de risco. Fatores de

protecdo. Causalidade em saude.

Bibliografia béasica:

» PEREIRA MG. Epidemiologia. Teoria e Préatica. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan; 1999.

= MEDRONHO RA, Carvalho DM, Bloch KV, Luiz RR, Werneck GL.
Epidemiologia. Sdo Paulo: Atheneu; 2002.

= GORDIS L. Epidemiologia. Rio de janeiro: Revinter; 2004.

= HENNEKENS CH, Buring SL. Epidemiology in Medicine.
Boston/Toronto: Litlle Brown and Company, 1987.

* ROTHMAN K, Greenland S, Lash TL. Modern epidemiology. 3 ed.
Lippincott Williams & Wilkins, 2008.

Bibliografia complementar:

= KLEINBAUM DG, Lawrence LK, Morgenstern H. Epidemiologic
Research: Principles and Quantitative Methods. New York: Van
Nostrand Reinhold; 1986.

= Breslow NE & Day NE. Statistical methods in cancer research, the
analysis of case-control studies. Lyon, WHO International Agency for
Research on Cancer, 1980.

» POCOCK SJ. Clinical trials: a pratical approach. New York, John Wiley
na Sons, 1983.

= FEINSTEIN AR. Clinical Epidemiology. The Architecture of Clinical
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Research. Philadelphia, WB Saunders Company, 1985.

» FLETCHER RH, Fletcher SW, Wagner EH. Epidemiologia Clinica. As
Bases Cientificas da Conduta Médica. Artes Médicas, Porto Alegre,
1987.

» HULLEY SB, Cummings SR. Designing Clinical Research. Williams and
Wilkins, Baltimore, 1978.

= SACKETT DL, Haynes BR, Tugwell P. Clinical Epidemiology, a Basic

Science for Clinical Medicine. Litlle Brown Company, Boston, 1987.

BIOESTATISTICA

Carga horéria: 32 horas

Ementa: Estatistica em saude: conceito e elementos de bioestatistica. Dado
e informacdo. Tipos, classificacdo e nivel de mensuracdo de variaveis.
Levantamento e apuracdo de dados. Exploracdo, apresentacdo (tabular e
grafica) e descricdo de variaveis qualitativas e quantitativas. Analise
exploratéria de varidveis quantitativas: medidas de tendéncia central (média,
mediana, moda). Medidas de dispersao (variancia e desvio padrdo).
Separatrizes (quartis, quintis, decis e percentis). Box-Plot. Correlacao.
Nocdes iniciais sobre andlise bivariada: Associacdo em tabela 2x2 e Qui-

quadrado.

Bibliografia basica:

= BERQUO ES, Souza JMP, Gotlieb SLD. Bioestatistica. Sdo Paulo:
EPU, 1981.

= BARBETTA PA. Estatistica aplicada as Ciéncias Sociais. Floriandpolis:
ed. UFSC, 5 ed., 2002.

= PAGANO M, Gauvreau K. Principios de bioestatistica. S&o Paulo:
Thomson, 2004.

= MOTTA VT, Wagner MB. Bioestatistica. Caxias do Sul: Educs, Sao
Paulo: Robe Editorial, 2003.
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Bibliografia complementar:

DAWNSON, B., TRAPP, R.G. Bioestatistica basica e clinica. S&o
Paulo: McGraw Hill, 2007.

Kirkwood, Betty R & Sterne, Jonathan AC. Essentials of medical
statistics. 2ed. Oxford (UK): Blckwell Science, 2003.

Pinheiro RS, Torres TZG. Analise exploratoria de dados. In: Medronho
RA, et al (orgs). In: Epidemiologia. S&o Paulo: Atheneu, 2003. p. 227-
244,

SISTEMAS DE INFORMACAO EM SAUDE

Carga horaria: 16 horas tedricas, 16 horas praticas

Ementa: Informacao e processo de decisdo em saude. Sistemas de Informacédo

em Saude. Indicadores relacionados a saude: uso e limita¢gdes. Organizacao e

gestdo de Sistemas de informacdo em Salde. Comunicacao em saude. Tabwin-

Tabnet.

Bibliografia béasica:

BRANCO MAF. Informagéo e salude uma ciéncia e suas politicas em
uma nova era. Rio de Janeiro: Editora Fiocruz; 2006.

BRANCO MAF. Informacdo em Saude como Elemento Estratégico para
a gestdo. In: Ministério da Saude. Gestdo Municipal de Saude: textos
basicos. Rio de Janeiro, 2001.

CARVALHO AO, Eduardo MBP. Sistemas de Informacdo em saude
para Municipios. Sado Paulo: Faculdade de Saude Publica da
Universidade de Sao Paulo; 1998. (Série Saude & Cidadania).
SANCHES KRB, Camargo JR KR, Coeli CM, Cascao AM. Sistemas de
informacdo em saude. In. MEDRONHO (Org.). Epidemiologia. Sao
Paulo: Atheneu, 20009.

MORAES IHS. Informacbes em Saude: da pratica fragmentada ao

exercicio da cidadania. Sao Paulo: Hucitec/Abrasco; 1994.
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MOTA E, Carvalho, D. Sistemas de informacdo em saude. In:
Rouquayrol, MZ., Almeida Filho, N. Epidemiologia e saude. 6 ed. Rio de
Janeiro: MEDSI, 2003. P. 605-628.
SOBOLL MIMS, Carvalho A, Eduardo MBP, Tanaka OU. Sistemas de
Informagdo em Saude, mecanismo de controle, de auditoria e de
avaliacdo. In: Westphal MF & Almeida ES. Gestdo de Servigos de
Saude: descentralizacdo, municipalizacdo do SUS. Séo Paulo: Editora
da USP, 2001.
MORAES IHS. Politica, tecnologia e informacdo em saude. Salvador.
Casa da Qualidade Ed., 2002. 171 p.
NOVAES HMD, Novaes, RL. Politicas cientificas e tecnoldgicas para a
saude coletiva. Ciéncia & Saude Coletiva, 1 (1): 39-54, 1996.

Bibliografia complementar:

LEAO BF. Padrbes para representar a informacdo em saude. In:
Seminario Nacional de Informacéo. Rio de Janeiro: FIOCRUZ, 2000. p.
21-34.

OPAS. Indicadores basicos de saude no Brasil: Conceitos e aplicacbes/
XX Brasilia:RIPSA- Rede Interagencial de Informacfes para a saude,
2002. 299p.

ROCHA, R.L. Informacdo para participacdo e controle social. In:
Seminario Nacional de Informacdo e Saude: O Setor de Saude no
Contexto da Sociedade da Informacdo. Rio de Janeiro: FIOCRUZ,
2000. p. 35-43.

TRAVASSOS, C., et. al. Variaveis sociais nos bancos de dados de
interesse para a area da saude. In: Seminario Nacional de Informagé&o
e Saude: O Setor de Saude no Contexto da Sociedade da Informacao.
Rio de Janeiro: FIOCRUZ, 2000. p.35-43.

VASCONCELLOS MM, Moraes IHS., De Cavalcante MTL. Politica de
saude e potencialidades de uso das tecnologias de informacédo. Saude
em Debate, 26 (61): 219-235, maio/ago, 2002.
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INFORMATICA APLICADA A SAUDE

Carga horaria: 16 horas tedricas, 16 horas praticas

Ementa: Conceitos basicos em informatica. Editor de texto. Banco de Dados.
Gréficos e Tabelas. EPIINFO.

Bibliografia basica:

ABRASCO. | Plano Diretor para o Desenvolvimento da Informagéo e
Tecnologia da Informacéo em Saude: 2008-2012. Rio de Janeiro: 2009.
http://www.abrasco.org.br/grupos/gl1.php.

HANDBOOK. Of Informatics For Nurses & Health Care Professional,
Patricia Czar & Cynthia Mascara, Hebda Medical Informatics. Computer
Applications. In: Health Care, E. H. Shortliffe, Addison Wesley.
EPISCON, HLP. Manual de utilizacdo do EPI-INFO. Andrew G. Dean.
Division of Surveillanceand Epidemiology. Epidemiology Program
Office. Centers for Diseade Control and Prevention (CCD). Atlanta,
Georgia, 1995.

Bibliografia complementar:

Introduction To Clinical Informatics, Patrice Degoulet E Marius Fieschi,
Springer.

J. H. Van Bemmel, M. A. Musen (editors). Handbook of Medical
Informatics. Bohn Stafleu van Loghunt, Houten, Then Netherlands.
Dean AG, Dean JA, Coulombier D, Brendel KA, Smith DC, Burton AH,
Dicker RC, Sullivan Fagan RF, Arner TG. Epi Info, Version 6: a word
processing, database, and statistics program dor public health on IBM-
compatible microcomputers. Centers for Disease Control and
Prevention. Atlanta, Georgia, U.S.A., 1996.
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EPIDEMIOLOGIA EM SERVICOS DE SAUDE

Carga horaria: 64 horas

Ementa: Usos e perspectivas da Epidemiologia nos sistemas e servigos de
saude. Andlise de Situacdo de Saude: conceitos, abordagens, meétodos,
técnicas e instrumentos. Uso da epidemiologia na avaliacdo em saude:
tecnologias, servicos, e programas de saude. Utilizacdo de indicadores de

estrutura, processo e resultado.

Bibliografia basica:

= ABRASCO -V Plano Diretor para o Desenvolvimento da Epidemiologia
no Brasil: 2005-20009. Rio de Janeiro, 2005.
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_issuetoc&pid=1415-
790X20050005&Ing=en&nrm=iso;
http://www.scielo.br/pdf/rbepid/v8s1/04.pdf

= DONABEDIAN A. Na introduction to quality assurance in health care.
Oxford: Oxford University Press; 2003.

= HABICHT JP, Victora CG, Vaughan JP. Evaluation designs for
adequacy, plausibility and probability of public health programme
performance and impact. Int. Epidemiological Association 1999; 28:10-
18.

» HARTZ ZMA. Avaliagdo em saude: dos modelos conceituais a pratica
na analise da implantacdo de programas. Rio de Janeiro: Fiocruz;
1997.

= MEDRONHO RA, Carvalho DM, Bloch KV, Luiz RR, Werneck GL.
Epidemiologia. Sdo Paulo. S&o Paulo: Atheneu; 2009.

= MERCHAN-HAMANN E; Tauil P L; Costa M P. Terminologia das
medidas e indicadores em epidemiologia: subsidios para uma possivel
padronizacdo de nomenclatura. Inf Epidemiol SUS 2000; 9 (4): 273-
284. http://scielo.iec.pa.qov.br/pdf/iesus/vOn4/v9n4a06.pdf.

= PEREIRA MG. Epidemiologia. Teoria e Préatica. Rio de Janeiro:
Guanabara/Koogan; 1999.
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= VAUGHAN JP, Morrow RH. Epidemiologia para os municipios: manual

para gerenciamento dos distritos sanitarios. Sdo Paulo: Hucitec; 1992.

Bibliografia complementar:

= WALDMAN EA. Vigilancia em Saude Publica. Sdo Paulo: Faculdade de
Saude Publica da Universidade de Sdo Paulo; 1998. (Série Saude &
Cidadania).

= RIPSA/OPAS. Indicadores basicos para a saude no Brasil: conceitos e
aplicacbes. Brasilia:  Ministério da  Saude/OPAS,  20008.
[http://tabnet.datasus.gov.br/tabdata/livroidb/2ed/indicadores.pdf].

= TANAKA OU, Melo C. Reflexdes sobre a avaliacdo em servicos de
salude e a adocdo das abordagens qualitativa e quantitativa. In: Bosi
MLM, Mercado FJ, organizadores. Pesquisa qualitativa de servigos de
saude. Petropolis, RJ: Vozes; 2004.

= VICTOA CG, Knauth DR, Hassen MNA. Pesquisa qualitativa em saude:
uma introducao ao tema. Porto Alegre: Tomo Editorial; 2000.

VIGILANCIA EM SAUDE PUBLICA

Cargahoréria: 48 horas teoricas e 16 horas praticas

Ementa: Sistema Nacional de Vigilancia em Saude e Sistema Nacional de
Vigilancia Sanitaria: Vigilancia Epidemiolégica (Vigilancia e controle das doencas
transmissiveis; Vigilancia das doengcas e agravos nao transmissiveis;
Vigilancia da situacdo de saude); Vigilancia Ambiental; Vigilancia da saude
do trabalhador e Vigilancia sanitaria.

Bibliografia basica:

= MEDRONHO RA, Carvalho DM, Bloch KV, Luiz RR, Werneck GL.
Epidemiologia. S&o Paulo: Atheneu; 2009.
= Ministério da Saude. Guia de Vigilancia Epidemioldgica. Brasilia: Ms,

2010.<http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/guia_vigilancia_epi
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demio_2010_web.pdf.
PAIM JS. Vigilancia da Saude: dos modelos assistenciais para a
promocao da saude. In: Czeresina D, Freitas CM. Promocao da saude:
conceitos, reflexdes, tendéncias. Rio de Janeiro: FIOCRUZ, 2003. p.
161-174.
PEREIRA MG. Epidemiologia. Teoria e Pratica. Rio de Janeiro:
Guanabara/Koogan; 1999.
ROUQUAYROL MZ e Gurgel M. Epidemiologia & Saude. 7 ed. Rio de
Janeiro: MEDSIBOOK; 2012.
WALDMAN EA. Vigilancia em Saude Publica. S&o Paulo: Faculdade de
Saude Publica da Universidade de Sdo Paulo; 1998. (Série Saude &
Cidadania).

Bibliografia complementar:

BRASIL. Ministério da Saude. SVS/SAS. Diretrizes Nacionais da
Vigilancia em Saude. Brasil: Ministério da Saude, 2010. 108p. — (Série
Pactos pela Saude 2006; V. 13).
<http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/volumel3.pdf>.
MERCHAN-HAMANN E; Tauil P L; Costa M P. Terminologia das
medidas e indicadores em epidemiologia: subsidios para uma possivel
padronizacdo de nomenclatura. Inf Epidemiol SUS 2000; 9 (4): 273-
284. http://scielo.iec.pa.gov.br/pdf/iesus/v9n4/v9n4a06.pdf.

WALDMAN EA, Mello Jorge MHP. Vigilancia para acidentes e
violéncias: instrumento para estratégias de prevencdo e controle.
Ciéncia & Saude Coletiva 1999: 4 (1): 71-79.

Waldman EA. Usos da Vigilancia e da monitorizacdo em saude publica.
Informe Epidemiolégico do SUS 1998; 7 (3):7-26.

WALDMAN EA. Vigilancia em Saude Publica. Sdo Paulo: Faculdade de
Saude Publica da Universidade de Sao Paulo; 1998. (Série Saude &
Cidadania).
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METODOLOGIA CIENTIFICA

Carga horéria: 32 horas

Ementa: Fundamentos do processo de construgdo do conhecimento.
Abordagens metodolégicas em pesquisa e seus instrumentos técnicos
operativos. Fontes de informacdes na pesquisa em saude. Citacdes
bibliograficas. Referéncias bibliograficas: Normas da Associacdo Brasileira de

Normas Técnicas — ABNT, Estilo de Vancouver.

Bibliografia basica:

= LAKATOS, EM.; MARCONI, M. de A. Metodologia cientifica: ciéncia e
conhecimento cientifico, métodos cientificos, teoria, hipbteses e
variaveis. 3 ed. Sdo Paulo: Atlas, 2000.

= GIL, A. C. Como elaborar proejtos de pesquisa. 3 ed. Sdo Paulo: Atlas,
1996.

= Demo P. Introducdo a Metodologia da Ciéncia. Sao Paulo: Atlas; 1995.

= ECO, Humberto. Como se faz uma tese. 14 ed. S&o Paulo:
Perspectiva, 1996.

» FRANCA, Junia Lessa et. Al. Manual para normalizacao de publicacdes
técnico-cientificas. 5ed. Belo Horizonte: Editora UFMG, 2001.

= MEDEIROS, J.B. Redacao cientifica: a pratica de fichamentos. Séo
Paulo: Atlas, 1997.

= SALOMON, D.V. Como fazer uma monografia. 9 ed. Sdo Paulo:
Martins Fontes, 1999.

Bibliografia complementar:

» MASSARI, Luisa; MOREIRA, lldeu de Castro; BRITO, Fatima. Ciéncia
e publico: caminhos da divulgacéo cientifica no Brasil. Rio de Janeiro:
Casa da Ciéncia/UFRJ, 2002.

= CAMPELO, B. S.; CENDON, B.V., KREMER, J.M. Fontes de
informacgé&o para pesquisadores e profissionais. Belo Horizonte: Editora
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UFMG, 2000.
TOBAR, F. YALOUR, MR. Como fazer teses em saude publica. Rio de

Janeiro: FIOCRUZ, 2004.

METODOS DE PESQUISA EM SAUDE

Carga horéria: 32 horas

Ementa: Ciéncia, método e pesquisa. Importancia e Prioridade da Pesquisa

em Saude. Pesquisa quantitativa e pesquisa qualitativa: tipos de estudos,

classificacao e critérios de legitimidade da construcdo do conhecimento. Analise

e interpretagcéo de dados.

Bibliografia basica:

MINAYO, M.C. de S. O desafio do conhecimento: pesquisa qualitativa
em saude. ed. Sdo Paulo/Rio de Janeiro: Hucitec- Abrasco, 2004.
ROUQUAYROL, M.Z.; ALMEIDA FILHO, N. Epidemiologia e saude. 6
ed. Rio de Janeiro: Medsi, 2003.

MINAYO MC. Pesquisa social- teoria, método e criatividade. Petropolis:
Vozes, 2002.

VICTORA, CG, KNAUTH, D R; HASSEN, MNA. Pesquisa qualitativa
em saude: uma introducao ao tema. Porto Alegre: Tomo Editorial, 2000.
PEREIRA, JCR. Analise de dados qualitativos: estratégias
metodoldgicas para as ciéncias da saude, humanas e sociais. Sao
Paulo: EDUSP/FAPESP, 2004.

Bibliografia complementar:

ANDERY MA et al. Para compreender a ciéncia: Uma Perspectiva
Historica. Rio de Janeiro/ S&o Paulo: Espago e Tempo/EDUC; 1988.

MINAYO MCS, DESLANDES SF. Caminhos do pensamento:
epistemologia e pesquisa epidemiologica. In: MINAYO, M.C.S,
DESLANDES, S.F. (Orgs.) Caminhos do pensamento. Epistemologia e
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método. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2002. p. 227-254.
» REICHENHEIM, M.E.; MORAES, C.L. Buscando a qualidade das
informacdes em RICHARDSON, RJ. Pesquisa social. Rio de Janeiro:

Atlas, 2007.

EIXO INTEGRADOR

Carga horaria: 32 horas tedricas e 32 horas praticas

Ementa: Articulacdo de saberes construidos nas disciplinas do semestre,
através da investigacdo suscitada pela problematizacdo de assuntos
referentes aos principais conceitos ai trabalhados.

TRABALHO DE CURSO |

Carga horaria: 16 horas teoricas e 16 horas praticas

Ementa: Estrutura do projeto de pesquisa; Tema, delimitacdo do tema e
problema; Teoria, hipétese e objetivos de uma pesquisa. Método de pesquisa;
Cronograma e Orgamento; Construcao do trabalho de curso.

Bibliografia basica:

ASSOCIAQAO BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS. Informacéo e

documentacdo. Referéncias. Elaboracdo. NBR 6023. Rio de Janeiro:

ABNT, 2002.

= MINAYO MC. Pesquisa social- teoria, método e criatividade. Petropolis:
Vozes, 2002.

* ROUQUAYROL, MZ.; ALMEIDA FILHO, N. Epidemiologia e saude. 6
ed. Rio de Janeiro: Medsi, 2003.

= TOBAR, F.; YALOUR, M.R. Como fazer teses em saude publica.
Conselhos e ideias para formular projetos e redigir testes e informes de
pesquisa. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2001.

= UNIVERSIDADE DE SAO PAULO. Faculdade de Saude Publica. Guia

de apresentacdo de teses/ Angela Maria Belloni Cuenca, Maria
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Teresinha Dias de Andrade, Daisy Pires Noronha, Maria Lucia

Evangelista de Faria Ferraz. 2 ed. Atual. On-line. Sdo Paulo: A
Biblioteca, 2008.

VICTORA, CG, KNAUTH, D.R; HASSEN, MNA. Pesquisa qualitativa

em saude: uma introducéo ao tema. Porto Alegre: Tomo Editorial, 2000.

Bibliografia complementar:

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e
Insumos Estratégicos. Departamento de Ciéncia e Tecnologia. Por que
pesquisa em saude? Brasilia: Ministério da Saude, 2007.

MINAYO, M.C.S. O desafio do conhecimento. Pesquisa Qualitativa em
Saude. Sdo Paulo: HUCITEC, 1992.

REICHENHEIM, M.E.; MORAES, C.L. Buscando a qualidade das
Informagbes em pesquisa epidemiolégica. In: MINAYO, M.C.S,;
DESLANDES, S.F. (Orgs.) Caminhos do pensamento. Epistemologia e
método. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2002. p. 227-254.

TRABALHO DE CURSO 1l

Cargahoréria: 32 horas tedricas e 32 horas préticas

Ementa: Aprimoramento do projeto (metodologia, questionarios) do trabalho de

curso |, encaminham para comité de ética quando necessario e executam o

trabalho de campo.

Bibliografia basica:

ASSOCIAQAO BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS. Informacéo e
documentacdo. Referéncias. Elaboracdo. NBR 6023. Rio de Janeiro:
ABNT, 2002.

ROUQUAYROL, M.Z.; ALMEIDA FILHO, N. Epidemiologia e saude. 6
ed. Rio de Janeiro: Medsi, 2003.

MINAYO MC. Pesquisa social — teoria, método e criatividade.
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Petropolis: Vozes, 2002.
UNIVERSIDADE DE SAO PAULO. Faculdade de Saude Publica. Guia
de apresentacdo de teses/ Angela Maria Belloni Cuenca, Maria
Teresinha Dias de Andrade, Daisy Pires Noronha, Maria Lucia
Evangelista de Faria Ferraz. 2 ed. Atual. On-line. Sado Paulo: A
Biblioteca, 2008.
VICTORA, CG, KNAUTH, D R; HASSEN, MNA. Pesquisa Qualitativa
em Saude. Sdo Paulo: HUCITEC, 1992.
TOBAR, F.; YALOUR, M.R. Como fazer teses em saude publica.
Conselhos e ideias para formular projetos e redigir testes e informes de

pesquisa. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2001.

Bibliografia complementar:

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e
Insumos Estratégicos. Departamento de Ciéncia e Tecnologia. Por que
pesquisa em saude? Brasilia: Ministério da Saude, 2007.

MINAYO, M.C.S. O desafio do conhecimento. Pesquisa Qualitativa em
Saude. Sao Paulo: HUCITEC, 1992.

REICHENHEIM, M.E.; MORAES, C.L. Buscando a qualidade das
informacdes em pesquisa epidemiolégica. In: MINAYO, M.C.S;
DESLANDES, S.F. (Orgs.) Caminhos do pensamento. Epistemologia e
método. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2002. p. 227-254.

TRABALHO DE CURSO Il

Cargahoréaria: 64 horas tedricas e 48h praticas

Ementa: Analises dos dados e elaboracao final do Trabalho de Curso (TC).

Bibliografia basica:

ASSOCIAC,‘AO BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS. Informacéo e
documentacéo. Referéncias Elaboracdo. NBR 6023. Rio de Janeiro:
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ABNT, 2002.
ROUQUAYROL, M.Z.; ALMEIDA FILHO, N. Epidemiologia e saude. 6
ed. Rio de Janeiro: Medsi, 2003.
MINAYO MC. Pesquisa social — teoria, método e criatividade.
Petropolis: Vozes, 2002.
UNIVERSIDADE DE SAO PAULO. Faculdade de Saude Publica. Guia
de apresentacdo de teses/ Angela Maria Belloni Cuenca, Maria
Teresinha Dias de Andrade, Daisy Pires Noronha, Maria Lucia
Evangelista de Faria Ferraz. 2 ed. Atual. On-line. S&o Paulo: A
Biblioteca, 2008.
VICTORA, CG, KNAUTH, D R; HASSEN, MNA. Pesquisa Qualitativa
em Saude. Sao Paulo: HUCITEC, 1992.
TOBAR, F.; YALOUR, M.R. Como fazer teses em saude publica.
Conselhos e ideias para formular projetos e redigir testes e informes de

pesquisa. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2001.

Bibliografia complementar:

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e
Insumos Estratégicos. Departamento de Ciéncia e Tecnologia. Por que
pesquisa em saude? Brasilia: Ministério da Saude, 2007.

MINAYO, M.C.S. O desafio do conhecimento. Pesquisa Qualitativa em
Saude. Sao Paulo: HUCITEC, 1992.

REICHENHEIM, M.E.; MORAES, C.L. Buscando a qualidade das
informagdes em pesquisa epidemiologica. In: MINAYO, M.C.S;
DESLANDES, S.F. (Orgs.) Caminhos do pensamento. Epistemologia e
método. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2002. p. 227-254.
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5.10 Sistema de Avaliacdo Discente

7z

O sistema de ensino e aprendizagem é regido em toda UFMT pela
Resolugdo n° 27 de fevereiro de 1999. Este permite certa flexibilidade e
adaptacdo nos mecanismos avaliativos, desde que previstas no programa de
disciplinas. Assim, cada disciplina pode ter sua forma de avaliacdo ajustada as
diretrizes e objetivos da disciplina, em particular, e do curso como um todo
sem, contudo, desrespeitar as normas vigentes do Conselho de Ensino e
Pesquisa da UFMT (CONSEPE).

O processo de avaliacdo da aprendizagem dos alunos do curso de
Graduacdo em Saude Coletiva, bem como de outros cursos da UFMT, é
regulamentado pela Resolugdo n°27/CONSEPE, de 1/02/1999. Elaborada em
13 artigos ela entende a avaliagdo como integrante do processo de ensino
aprendizagem e deve ser favorecedora do crescimento do aluno em termos de
desenvolver o pensamento critic e a habilidade de analise e reflexdo sobre a
acdo desenvolvida. Para situacdes especificas outras resolu¢des poderdo ser

consultadas, tais como: Cursos Seriados/CONSEPE n° 27/99.

5.11 Trabalho de Curso

O trabalho de curso sera construido nos ultimos trés semesters do
curso, sendo no sexto semestre — TCI, no sétimo o — TC Il, e ultimo semestre,
o oitavo — TC Ill. Podera ser feito de trés formas, dependendo da opcéo do
academic, a saber: monografia, plano de intervencao e artigo. O tema € de livre
escolha do academico, em qualquer eixo do curso, elaborado sob a orientacdo
de um Professor da area respectiva, constituindo-se em requisito obrigatério
para a conclusdo do curso. O trabalho final sera elaborado com o fim de
propiciar ao graduando, a demonstragéo do grau de conhecimento adquirido, o
aprofundamento tematico, o estimulo a producéo cientifica, a motivacdo da
pesquisa e a sua capacidade para aplicar seus conhecimentos em situacdes
praticas e concretas.

As normas do trabalho aqui referido estdo descritas no regulamento de

Trabalho de Curso (Apéndice I).
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5.12 Politica de Estaqgio

O regulamento de Estagio Supervisionado Obrigatério do curso de
Graduacdo em Saude Coletiva sera formalizado em consonancia com o
Decreto-Lei n° 11.788, de 25 de setembro de 2008 que dispbde sobre o estagio
de estudantes e com as Diretrizes Curriculares Nacionais para 0s cursos da
area da saude.

O Estagio Supervisionado Obrigatério do Curso de Graduacdo em
Saude Coletiva objetiva oferecer ao academic a possibilidade de vivenciar a
realidade da profissdo, colocando em préatica os conhecimentos construidos
durante o curso. Esta é uma atividade que oferecera condigdes de observacéo,
andlise, reflexdo e também de exercer a ética professional. Visa também,
inserir o academic no Mercado de trabalho. O regulamento do estagio
encontra-se no Apéndice Il.

O curso também possibilita a realizagdo do Estagio Supervisionado nao
Obrigatorio, conforme regulamento no Apéndice IlI.

5.13 Atividades Complementares

A formacdo dos profissionais de Saude Coletiva ndo deve ser restrita
aos limites da sala de aula, ou aos muros do Campus Universitario. Além disso,
0 academic deve ter a possibilidade e seer estimulado a exercer autonomia no
percurso de sua formacdo. Nesse sentido, atividades complementares foram
previstas com o objetivo de possibilitar novos espacos e tempos de
aprendizagem. As normas para as atividades complementares a serem

desenvolvidas estdo no Apéndice IV, deste documento.
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6. Avaliacdo e acompanhamento do projeto pedagdgico

A avaliacdo do Projeto Pedagdgico do Curso dar-se-a a partir de
reunides ampliadas do Colegiado de Curso, semestralmente, ou quando
necessario, com pauta especifica para avaliacdo do processo de ensino
aprendizagem e da eficacia das metodologias e estratégias utilizadas. Tal
procedimento possibilita a criacdo de um locus de discussdo onde o0s objetivos
do curso, poderdo ser debatidos e redimensionados quando evidenciados

indicadores que justifiguem tal procedimento.

6.1 Plano de Qualificacdo do Docente

O Instituto de Saude Coletiva pretende realizar, junto a seu corpo
docente, atividades de capacitacdo e atualizacdo sobre docéncia no ensino
superior. Nesse context, devem ser enfatizados os referenciais teéricos do
campo da Educacdo apresentados neste projeto. Para além da capacitacao
pedagdgica, o ISC possui um plano de capacitacdo de docents em funcao de
seu tempo de service e possibilidades de liberagao.

6.2 Avaliacdo do Corpo Docente

O trabalho docente sera acompanhado pela Coordenacdo de Curso e
pelo Instituto de Saude Coletiva através de trés recursos, quais sejam: Analise
e aprovacdo dos Planos de Ensino de cada disciplina no inicio de cada
semester letivo, bem como sua avaliacdo ao final deste; Acompanhamento e
aprovacdo de PIA no Colegiado do Departamento de Saude Coletiva;
Avaliacdo semestral realizada pelos estudantes em relacdo a seu préprio
desempenho e o de seus professors. Para esta avaliacdo, sera utilizado o

instrument apresentado no Apéndice V.

6.3 Projeto para auto-avaliacdo do Curso de Graduacdo em Saude

Coletiva

Historicamente a auto-avaliacdo tem sido reconhecida como um

instrument necessario (Apéndice V) para o planejamento e melhoria
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institucional. Embora a UFMT apresente um processo de auto-avaliagdo, o

curso de Saude Coletiva em atenc¢do a portaria MEC n° 563, de 21 de fevereiro

de 2006 que Aprova, em extrato, o Instrumento de Avaliacdo de Cursos de

Graduacdo do Sistema Nacional de Avaliacdo da Educacdo Superior —

SINAES, onde incluem-se a auto-avaliagdo do curso, propde aqui um projeto
de auto-avaliacdo do curso.

Atendendo aos preceitos definidos pelo CONAES e considerando a
avaliacdo do curso de Saude Coletiva como o component central que confere
estrutura e coeréncia ao processo avaliativo que se desenvolve na Instituicéo,
integrando todos os demais components da avaliacdo do curso, pretende-se
buscar uma visdo global das perspectivas do conjunto de dimensoes,
estruturas, relacoes, atividades, funcdes e finalidades do curso, centrados nas
atividades de ensino, pesquisa e extensao/assisténcia.

A proposta de auto-avaliacdo esta baseada no principio da globalidade,
impessoalidade, n&o-punicdo, nado-premiacdo, respeito a identidade
institucional, credibilidade, confiabilidade e compromisso de continuidade e
regularidade e disposi¢cdo para mudancas que se fizerem necessarias, em
consonancia com estabelecido no &mbito do SINAES.

Objetivos:

- Identificar os pontos de virtudes e fragilidades do curso, a fim de orientar
as correcoes de rumos e o redimensionamento das direcoes;

- Produzir um sistema qualitative e quantitative de informacfes para o
acompanhamento da trajetdria e desenvolvimento do curso;

- Desencadear um processo pedagogic de aprendizagem de saber fazer
academic pelo confront da auto-avaliacdo e avaliacdo a nivel
institucional e relacionamento dialético entre a avaliacdo e o
planejamento institucional.

A préatica de auto-avaliagho como processo permanente sera um
instrumento de construcdo de uma cultura de avaliagdo no curso, com a qual
docents, discentes e técnico-administrativos se identifiquem e se
comprometam. O seu carater formative deve permitir o aperfeicoamento tanto

pessoal como institucional, pelo fato de colocar todos os atores em um
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processo de reflexdo e auto-consciéncia.

Constituicdo, composicao e atividades:

Para elaboracdo e desenvolvimento da auto-avaliagcdo sera constituida
uma Comissao Prépria de Avaliagdo (CPA) composta por docents e discentes
do curso, que se responsabilizara pelo planejamento, organizacdo das
atividades, pela manutencdo do interesse pela avaliacdo, sensibilizacdo da
comunidade e pelo fornecimento de informacdes sobre a coleta de dados para

realizacdo das analises e de relatorios parciais.

Abordagem Metodoldgica:

O objetivo principal da promocéo da auto-avaliacdo do curso € gerar a
melhoria da qualidade do ensino e da aprendizagem. Sera utilizado como
procedimento, com vistas a avaliagdo global do curso, a conjugacdo da
apreciacdo da andlise dos dados, com resultados dos aspectos académicos e
administrativos dos cursos.

Tendo em vista a flexibilidade e a liberdade preconizada pela Lei Federal
n°® 9.394/96 e pela Lei 10.861/2004, que instituiu SINAES, ndo seréo
estabelecidos critérios e normas rigidas para a avaliacdo, reconhecendo que
cada curso tem uma realidade no momento em que € avaliado o papel que
representa para a sociedade.

A abordagem metodolégica da auto-avaliagdo a ser implantada no curso
de Saude Coletiva, conjuga os beneficios quantitativos e qualitativos, por meio
da consulta direta aos envolvidos no processo. Serdo utilizados no
levantamento das informacdes que possam corroborar, ou permitem comparer
e/ou ampliar as conclusdes/inferéncias obtidas na abordagem qualitative.

Os aspectos metodologicos relativos aos trabalhos de auto-avaliacdo
serdo divididos em trés sec¢fes. A primeira trata dos procedimentos gerais dos
trabalhos, é onde se tem a visdo geral do que sera realizado. A segunda sec¢éo
apresenta as principais formas previstas de sistematizacao, interpretacdo e
analise dos dados. A terceira e Ultima se¢do apresenta a estrutura prevista
para o relatorio final da auto-avaliacao.
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Procedimentos Gerais:

Segundo o enfoque processual de avaliacdo, € preciso que haja
sensibilizacdo e mobilizacdo da comunidade, tanto para que se favoreca a
coleta de dados, quanto para que se instigue um processo de avaliacdo
continuada. Ainda, os momentos de participagdo sao importantes para que se
aumente a consciéncia pedagégica e a capacidade profissional do corpo
docente e técnico-administrativo, aléem de fortalecer as relacdes de cooperacéo
entre os diversos atores institucionais. De forma concreta, estes momentos
devem gerar discusses sobre os instrumentos da avaliagdo e sobre as
adaptacdes que devem ser feitas em cada um para atender as especificidades
de cada centro, curso, ou unidade adiministrativa.

A avaliacao a ser realizada deve proceder no sentido de buscar atualizar
0s dados sobre os diversos indicadores de qualidade, do curso em particular. A
avaliagdo que se pretende deve permitir uma andalise em series temporais,
promover o aperfeicoamento dos instrumentos utilizados. Neste processo sera
muito importante a consulta das diretrizes orientadoras dos avaliadores do
SESU/MEC, no que se refere a questao da qualidade dos cursos.

Serdo utilizados trés instrumentos. O primeiro instrumento constituird na
analise de documentos do curso e a coleta de dados disponiveis, coordenacao
e biblioteca.

O segundo instrumento sera a aplicacdo de questionario (Apéndice V)
junto a discentes e docentes. O terceiro sera a realizacdo de entrevistas com
discentes, docentes e funcionarios técnico-administrativos, por meio das quais
se espera obter informagOes para que se possa aprofundar alguma questéo
indefinida pela analise dos formularios ou para que se possa auditor as
informacgdes fornecidas.

Este dltimo instrumento tem o objetivo de garantir a confiabilidade dos
dados e detector problemas ndo descobertos na analise numérica dos dados.
O objetivo ndo € punitive ou destrutivo, mas construtivo, no sentido de se ter
uma visédo real da situacéo do curso.

As dimensdes referidas serdo avaliadas através da utilizacdo de
instrumentos, os quais deveréo ser adequados para o tipo de informagé&o a ser

capturada e dependendo da fonte de informacao a ser pesquisada, de acordo
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com os procedimentos préprios a avaliacdo processual. Todas as informacgdes

obtidas para cada classe serdo sistematizadas e validadas, sendo que o

resultado devera ser apresentado e discutido em forum permanente. Da

discussdo deverdo resultar solucbes de médio e longo prazo para o0s
problemas detectados na avaliagéo.

A auto-avaliagdo estard norteada, ainda, por questbes avaliativas
formuladas com bases nos indicadores quantitativos, seguindo o Roteiro de
Auto-avaliacdo Institucional/INEP/MEC, em suas varias discusses com a
comunidade académica, tais como: nivel de compromisso e participacdo e
colaboracéo, parcerias, comunicagéao, clima organizacional, dentre outros.

Em sintese o processo da auto-avaliacdo do curso pretende responder
as seguintes questodes:

- Oqueég;
- O que deseja ser;
- O que de fato realiza;

- Como Organiza, Administra e Age.

Sistematizacao, Interpretacdo e Analise dos Dados:

Os dados, indicadores, serdo sistematizados de forma comparative, para
gue se realize uma analise da realidade do curso.

Para garantir a analise processual pretendida, inUmeras contraposicoes
de indicadores podem ser realizadas, visando a entender a performance boa
ou mé destes indicadores.

Visando garantir a permanéncia do processo de avaliagcdo e,
particularmente, a auto-avaliacdo construtiva das condicbes de ensino-
aprendizagem no curso, os resultados da avaliacdo interna serdo sempre
discutidos. O curso elaborard um plano de acdo para supercar as dificuldades
identificadas pelo processo de avaliagéo.

Assim, os procedimentos de analise e tratamentos dos dados serdo os
seguintes:

- analise do conteudo;
- analise estatistica;

- andlise e categorizacao das falas e sugestdes dos colaboradores;
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- confeccdes de textos, quadros e figures sintetizados;

- parametrizacdo dos dados.

A andlise dos dados constituirda uma das etapas de maior atencéo, pois
onde seré localizado a interpretacdo dos dados e a codificacdo em linguagem
objetiva, clara e mais proxima da realidade.

Sera realizado analise dos seguintes instrumentos em forma de
questionario questbes fechadas: auto-avaliacdo do professor; auto-avaliacédo
do aluno; desempenho da turma; desempenho do professor e avaliagdo do
Curso.

Os resultados serdo agrupados em categorias: 6timo (O) + muito bom
(MB) e regular (R) + fraco (F). A resposta bom (B) ndo sera levada em conta,
por se tratar de um resultado intermediario entre as categorias (O)+(MB) e
(R)+(F).

Assim a categorizacdo do desempenho das disciplinas/docente sera
definida a partir dos seguintes indicadores:

a) “Disciplina com desempenho destaque” a media dos indices do
resultado global (%) dos conceitos (O)+(MB) do curso adicionando-se
ao somatorio 10 percentuais.

b) “Disciplina com desempenho bom”: interval entre valor menor da
categoria disciplina com desempenho destaque e valor maior da
categoria disciplina com desempenho inferior a media.

c) Disciplina com desempenho inferior a media: a media dos indices do
resultado global (%) dos conceitos R+F do curso adicionando-se ao

somatorio 10 percentuais.
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7. Coordenacao Académica

Organograma de funcionamento:

t_

o

7.1 Congregacdo do Instituto de Saude Coletiva

1T

A Congregacao é presidida pelo Diretor do ISC, composta pelo Chefe do
Departamento de Saude Coletiva, pelo Coordenador do Programa de Poés-
Graduacao em Saude Coletiva, peloo Supervisor dos cursos Lato-Sensu e por

um representante de cada um dos nucleos de pesquisas, do editor da revista
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Saude e Ambiente e um membro representante do corpo técnico

administrative. O Coordenador do curso deverd ter assent na Congregacao.

7.2 Colegiado de Departamento de Saude Coletiva

O Colegiado é presidido pelo Chefe do Departamento de Saude Coletiva
do ISC e composto pelo corpo docente do departamento e um membro
representante do corpo técnico administrative. O coordenador do curso devera

ter assent no colegiado.

7.3 Colegiado do Curso de Graduacao em Saude Coletiva

O Colegiado sera presidido pelo Coordenador do Curso de Graduacao
em Saude Coletiva e composto pelo corpo docente do curso, um membro

representante do corpo técnico administrative e um membro discente.

7.3.1 Da Coordenacéo de Curso:

A Coordenacéo foi estabelecida a partir da implantacdo do Colegiado do
Curso, com base na resolucdo do CONSEPE n°29, de 12/09/1994 e normas
internas estabelecidas pelo Colegiado de Curso.

7.3.2 Funcgdes da Coordenagéo de Curso:

Com a lei de Diretrizes e Bases (LDB, Lei n°9.394, de 20 de dezembro
de 1996), ndo mais se exigiu a existéncia de departamentos no ambito das
instituicbes de ensino superior. A maioria das instituicdes extinguiu-os de suas
estruturas organizacionais, preferindo acolher a ideia de Coordenacédo de
Curso e atribuindo ao novo setor a responsabilidade pela direcdo e pelo
sucesso dos cursos superiors.

Assim, para a Coordenacao do Curso de Graduagcdo em Saude Coletiva,
identificam-se em suas funcdes, atribuicbes, responsabilidades e em seus
encargos. Afinal, a Coordenacdo de Curso é o setor responsavel pela gestao e
pela qualidade intrinseca do curso, no mais amplo sentido.

Sao definidas as funcdes, as responsabilidades, as atribuicbes e o0s
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encargos do coordenador do curso, distribuindo-os as quatro fungdes distintas,

a saber:

Funcdes Politicas

Ser um lider reconhecido na é&rea de conhecimento do curso. No
exercicio da lideranca na sua area de conhecimento, o Coordenador
poderd promover atividades complementares, mediante oferta de
seminaries, encontros, jornadas e palestras ministrados por grandes
luminaries do saber, relacionados com a é&rea de conhecimento
pertinente.

Ser o representante de seu curso. Quando assim se intitula, imagina-se
que, dirigindo o Curso, o Coordenador realmente o represente na propria
instituicdo e fora dela. A representatividade faz-se consequente da
lideranca que o Coordenador exerca em sua area de atuacao
profissional.

Ser o “fazedor” do marketing do curso. O Coordenador deve dominar por
inteiro as “diferencas” essenciais de seu curso, o diferencial que ele
procurard sempre ressaltar em relagdo aos cursos concorrentes. O
Coordenador deve ser um promoter permanente do desenvolvimento e
do conhecimento do curso no &mbito da IES e na sociedade.

Ser responsavel pela vinculagdo do Curso com os anseios e desejos do
Mercado. O Coordenador de Curso deverd manter articulagdo com
instituicbes da area de saude, publicas e particulars, que possam
contribuir para o desenvolvimento do curso, para o desenvolvimento da
pratica profissional dos alunos com os estagios, para o desenvolvimento

e enriquecimento do préprio curriculo do curso.

Funcdes Gerenciais

Sdo as funcbes gerenciais, por revelarem a competéncia do

Coordenador na gestéo intrinseca do curso que dirige.

Ser o responsavel pela supervisao das instalacdes fisicas, laboratorios e

equipamentos do Curso.
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Ser o responsavel pela indicacdo da aquisicdo de livros, materiais
especiais e assinatura de periddicos necessaries ao desenvolvimento do
Curso.
Ser responsavel pelo estimulo e controle da frequéncia docente.
Ser responsével pelo estimulo e controle da frequéncia discente.
Ser responsével pela indicacdo da contratagdo de docentes.
Ser responsavel pelo processo decisorio de seu Curso. O Coordenador
de Curso deve tomar a si a responsabilidade do despacho dos
processos que lhe chegarem as maos, discutindo com seu director de
centro ou de instituto, se for 0 caso, ou outro supervisor existente na

instituicdo de ensino, quanto as duvidas que os pleitos apresentarem.

Fungdes Académicas

As funcdes académicas sempre estiveram mais proximas das atencoes

do Coordenador de Curso. Todavia, as atribuicbes, 0s encargos e as

responsabilidades do Coordenador n&o se limitam a tais fungdes:

Ser o responsavel pela elaboracdo e execucao do Projeto Pedagogico
do Curso.

Ser responsavel pelo desenvolvimento atrativo das atividades escolares.
Ser responsavel pela qualidade e pela regularidade das avaliacdes
desenvolvidas em seu Curso.

O Coordenador de Curso deve ser responsavel pelo engajamento de
professores e alunos em programas e projetos de extensao universitaria.
O Coordenador de Curso deve ser responsavel pelos estagios
supervisionados e ndo supervisionados. A realizagdo, o0
acompanhamento e o recrutamento de novas oportunidades de estagio

tém de ser objeto de séria preocupacdo do Coordenador de Curso.

Funcdes Institucionais

Relacionam-se, algumas fungbes entendidas como de natureza

institucional:
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- O Coordenador de Curso deve ser responsavel pelo acompanhamento

dos egressos do Curso.

- O Coordenador de Curso deve ser responsavel pelo reconhecimento de

seu Curso e pela renovacdo peridodica desse processo por parte do

MEC.

7.3.3 Composicao do Colegiado de Curso:

O Colegiado de Curso de Graduacdo em Saude Coletiva, 6rgéo

normativo e deliberativo, compde-se de:

pelo Coordenador de Ensino de Graduacédo, que é seu president
nato;

de um representante docente, eleito pelos seus pares;

de um representante do Departamento de Saude Coletiva;

do coordenador do estagio supervisionado obrigatério;

de um representante discente, eleito por seus pares.

7.3.4 Competéncias do Colegiado de Curso:

A fim de dinamizar as condutas do Colegiado serdo estabelecidas as

competéncias, que sao descritas a seguir:

7.3.4.1 Quanto ao Curso

= QOrganiza-lo;

= Qrientar, fiscalizar e coordenar sua realizacéo.

7.3.4.2 Quanto ao Curriculo

» Fixar as disciplinas complementares, definindo as de carater optativo;

= Estabelecer os pré-requisitos;

=  Propor modificagdes.

7.3.4.3 Quanto aos programas e planos de ensino

= Tracar as diretrizes gerais para o Curso;

= Integrar os programas e planos elaborados pelos professors;
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= Sugerir alteragbes quando apresentadas ou mesmo quando estiverem

em execucao.

7.3.4.4 Quanto ao Corpo Docente

= Supervisionar suas atividades;

= Propor intercambio de professors ou de auxiliaries de ensino e pesquisa,

= Propor a substituicdo ou treinamento de professors ou providéncias de
outra natureza necessarias a melhoria do ensino ministrado;

= Representar os 6érgdos competentes em caso de infracdo disciplinar;

= Apreciar recomendacdes dos Departamentos e requerimentos dos

docentes sobre assuntos de interesse do curso.

7.3.4.5 Quanto ao Corpo Discente

»= Opinar sobre trancamento de matricula;

= QOpinar sobre transferéncias;

= Conhecer recursos dos alunos sobre material do curso, inclusive
trabalhos escolares e promocéo;

= Representar ao 6rgdo competente, no caso de infracdo disciplinar;

7.3.4.6 Quanto as unidades

= Recomendar ao Diretor da Unidade as providéncias adequadas a melhor
utilizacdo do espaco, bem como do pessoal e do material;

= Colaborar com os Orgéos Colegiados das Unidades.

7.3.4.6 Quanto a Universidade

= Colaborar com os Orgéos Colegiados da Universidade e com a Reitoria.
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Corpo Docente do Departamento de Saude Coletiva

Quadro I: Corpo docente do Departamento de Saude Coletiva

Professor Qualificacéo Area de Regime
Conhecime de
nto Trabalho
Ageo Mario Candido da Silva | Doutorado em Saulde Publica e Meio Ambiente Epidemiologia 40 horas
Fundagédo Oswaldo Cruz, FIOCRUZ.
Titulo: Quantificacdo dos efeitos na saude da
exposicdo a queima de biomassa: uma
contribuicdo ao entendimento dos efeitos da
exposicdo ao material particulado (PM2.5) em
grupos populacionais sensiveis na Amazbnia
Legal.
Orientador: Sandra de Souza Hacon
Alane Andrea Souza Costa Mestrado em Enfermagem (Conceito CAPES 5) Politica, Dedicagdo
Universidade Federal do Ceara, UFC, Brasil. Planejamento e exclusiva
Titulo: Préticas Discursivas na Consulta de Gestéo
Enfermagem, Ano de Obteng&o: 2004.
Orientador: Ana Karina Bezerra Pinheiro
Alba Regina Silva Medeiros Mestrado em Enfermagem (Conceito CAPES 5) Politica, 40 horas
Universidade Federal do Ceara, UFC, Brasil. Planejamento e | Dedicagao
Titulo: Periondite e Tabagismo nos usuarios do Gestéo Exclusiva
SUS de Cuiaba, Ano de Obtencdo: 2008.
Orientador: Clovis Botelho.
Ana Paula Muraro Mestradoem Biociéncias (Conceito CAPES 3). | Epidemiologia 40 horas
Universidade Federal de Mato Grosso, UFMT, Dedicagao
Brasil. Exclusiva
Titulo: Tabagismo passivo na infancia e estatura
na adolescéncia, Ano de Obtenc&o: 2011.
Orientador: Regina Maria Veras Gongalves da
Silva.
Elias Nogueira Peres Especialista (cedido HUIM) Saude Coletiva 40 horas
Dedicacao
Exclusiva
Elisete Duarte Doutorado em Ciéncias da Salde. Universidade Politica, 40 horas
Federal de Séo Paulo, UNIFESP | Planejamento e | Dedicagéo
(cedida MS) Gestao Exclusiva
Emilia Carvalho Leitédo Biato Mestrado em Educagéo Ciéncias Sociais | 40 horas
Universidade Metodista de Piracicaba, UNIMEP, em Saude Dedicacao
Brasil. Exclusiva

Titulo: Processos Educativos no campo da
saude: a atuagdo do profissional de odontologia

junto a pacientes especiais, Ano de Obtencgéo:
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2003.

Gisela Soares Brunken

P6s Doutorado em Nutrigdo Humana Aplicada.
Universidade de S&o Paulo, USP, Brasil.

Titulo: Avaliagdo da eficacia de suplementagdo
semanal no controle da anemia em pré-

escolares, Ano de Obteng&o:1999.

Epidemiologia

40 horas
Dedicacao

Exclusiva

Gisele Mocci (Haya Del Bel)

Mestrado em Sociologia. Universidade do
Parana.

Titulo: Imagem de mulher na literatura de auto-
ajuda: uma andlise de quatro obras
contemporaneas. Ano de Obtencéo:2006.

Orientadora: Maria Tarcisa da Silva Bega

Ciéncias Sociais

em Salde

40 horas
Dedicacao

Exclusiva

Gilney Amorim Viana

(cedido Secretaria de Justica)

Ingridh Farina

Mestrado em Salde Coletiva

Universidade Federal de Mato Grosso do Sul,
UFMS, Brasil.

Titulo: Influéncia das Disfungbes Tardias de
Cintura Escapular na vida Cotidiana de
Mulheres Mastectomizadas, Ano de Obtencgao:
2005.

Orientador: Dra. Sandra Lucia Arantes

Epidemiologia

40 horas
Dedicagao

Exclusiva

Janil Leite de Oliveira

Mestrado em Salde e Ambiente

Universidade Federal de Mato Grosso, UFMT,
Brasil.

Titulo: O enfermeiro e o SUS/ Cuiaba: suas
percepgdes, expectativas e formas de insercao,
Ano de Obtengéo: 1997.

Orientador: Creso Machado Lopes.

Epidemiologia

40 horas

Joao

Scatena

Henrique

Gurtler

Pés Doutorado.

Universidade de S&o Paulo, USP, Brasil.
Bolsista do Conselho Nacional de
Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico.
Grande area: Ciéncias da Saude/ Area: Saude

Coletiva.

Epidemiologia

40 horas
Dedicagdo

Exclusiva

Lenir Vaz Guimaraes

Doutorado em Epidemiologia

Universidade Estadual de Campinas, UNICAMP
Titulo: Estudo Nutricional e fatores associados
ao sobrepeso em escolares da area urbana de
Cuiaba-MT, Ano de Obtencéo: 2001.

Orientador: MarilisaBerti de Azevedo Barros

Epidemiologia

40 horas
Dedicacgéao

Exclusiva

Ligia Regina de Oliveira

Doutorado em Saude Publica

Faculdade de Saude Publica da Universidade de
Sé&o Paulo, FSP/USP

Titulo: Subsidios para implantacdo de um
sistema de vigilancia de causas externas no
municipio de  Cuiaba, MT. Ano de
Obten¢&o:2007.

Orientador: Maria Helena Prado de Mello Jorge.

Epidemiologia

40 horas
Dedicacao

Exclusiva
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Luis Henrique da Costa Leado Mestrado em Salde Publica . Escola Nacional | Ciéncias Sociais 40 horas
de Saude Publica. em Saude Dedicagéo
Titulo: Nas Trilhas das Cadeias Produtivas: Exclusiva
Subsidios para uma politica integradora de
vigilancia em saude. (Pesquisa contemplada
com financiamento do edital Proex-Capes). Ano
de Obtengéo: 2011.
Orientador: Luiz Carlos Fadel de Vasconcellos
Mércia Lotufo Doutorado em Saude Publica. Politica, 40 horas
Universidade Federal da Bahia. Instituto de | Planejamento e Dedicagdo
Saude Coletiva, UFBA/ISC, Brasil. Gestéo Exclusiva
Titulo: Gestdo Publica em Salde : Analise da
capacidade de governo da alta direcdo da
SES/MT, 2001, Ano de Obtengéo: 2003.
Marco Aurélio Bertllio das | Mestrado em Salide e Ambiente Politica, 40 horas
Neves Universidade Fedral de Mato Grosso Planejamento e
Titulo: Integracdo Ensino Servicos de Saude: O Gestéo
Caso do Internato Rural Médico da Universidade
Federal de Mato Grosso.
Ano de Obtengéo: 2003.
Orientador: Prof.2 Dr.2 Maria Angélica dos
Santos Spinelli
Maria Angela  Conceicdo | Mestrado Profissionalizante em Satde Coletiva. Politica, 40 horas
Martins Faculdade de Ciéncias Médicas da Santa Casa | Planejamento e
de S&o Paulo, FCMSCSP, Brasil. Gestéo
Titulo: Percepgdo de risco biolégico entre
trabalhadores de salide em Unidade de Terapia
Intensiva, Ano de Obtenc¢ao:2010.
Orientador: Dr. Cassio Silveira
Maria Clara Vieira Weiss Universidade Federal do Rio Grande do Sul, | Ciéncias Sociais 40 horas
UFRGS, Brasil. em Salde Dedicagdo
Bolsista do Conselho Nacional de Exclusiva
Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico,
CNPQ, Brasil.
Grande area: Ciéncias Sociais Aplicada/ Area:
Administracao
Maria Silvia A. Soares Martins | Doutorado em Ciéncias da Salde. Epidemiologia 40 horas
Universidade Fedral de S&o Paulo, UNIFESP, Dedicacao
Brasil. Exclusiva
Titulo: Fatores de risco para doencas cronicas
ndo-transmissiveis na regido da BR163,
Orientador: Lucila Amaral Carneiro Vianna.
Marina Atanaka dos Santos Doutorado em Saude Publica. Epidemiologia 40 horas
Fundagéo Oswaldo Cruz, FIOCRUZ, Brasil. Dedicacao
Titulo: Andlise espacial na determinacdo de Exclusiva

areas de risco para malaria em Mato Grosso:
uma inovagdo para os programas de controle,
Ano de obtencéo: 2006.
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Marta Gislene Pignatti Doutorado em Saude Coletiva. Ciéncias Sociais 40 horas
Universidade Estadual de Campinas, UNICAMP, em Saude Dedicagao
Brasil. Exclusiva
Titulo: O ambientalismo no Estado de Mato
Grosso: ONGs ambientais na conformacéo da
politica ambiental na década de 90, Ano de
Obtencgédo: 2002.
Orientador: Ana Maria Canesqui.
Nereide Lucia Martinelli Mestrado em Saude e Ambiente. Politica, 40 horas
Universidade Federal de Mato Grosso. Planejamento e Dedicagao
Titulo: Avaliagdo do Programa Leite e Saude, Gestao Exclusiva
Ano de Obtengéo: 2000.
Orientadora: Ana Maria Canesqui.
Neuza Cristina Gomes da | Mestrado em Saide Coletiva (Conceito CAPES | Ciéncias Sociasi 40 horas
Costa 3). em Saude Dedicagéo
Universidade Federal de Mato Grosso,UFMT, Exclusiva
Brasil.
Titulo: Os agentes comunitarios de saude na
equipe de salde da familia do municipio de
Sorriso, Mato Grosso, Ano de Obtencéo: 2009.
Noemi Dreyer Galvao Doutorado em Ciéncias. Epidemiologia 40 horas
Universidade Federal de S&o Paulo.
Titulo: Aplicagdo da Mineracdo de Dados em
Acidentes de Transporte nos Bancos da Saude
e Seguranca Publica, Ano de Obtengao: 2009.
Orientador: Heimar de Fatima Marin.
Reginaldo Silva de Araujo Doutor em Ciéncias Sociais/ Antropologia da | Ciéncias Sociais 40 horas
Saude. em Salde Dedicagdo
Universidade Federal de S&o Carlos Exclusiva
Titulo: Organizacéo e Politizacdo do Movimento
de Saude dos Portadores Falcémicos na grande
S&o Paulo- Brasil, Ano de Obtencéo: 2004.
Orientador: Maria Denise Cardoso
Reni Aparecida Barsaglini Doutorado em Saude Coletiva (Conceito CAPES | Ciéncias Sociais 40 horas
5). Universidade Estadual de Campinas, em Saude Dedicacdo
UNICAMP, Brasil. Exclusiva
Titulo: Pensar, vivenciar e lidar com o diabetes,
Ano de Obtengéo: 2006.
Orientador: Ana Maria Canesqui
Rita Adriana Gomes de | Doutorado em Programa de Pés Graduacéo em | Epidemiologia 40 horas
Souza Saude Coletiva. Dedicacao
Instituto de Medicina Social da Universidade do Exclusiva

Estado do Rio de Janeiro.

Titulo: Redugéo do uso e do consumo de agucar
por merendeiras de escolas publicas:
continuidade de um ensaio tandomizado por
conglomerados para prevencdo do ganho
excessivo de peso em escolares, Ano de

Obtengéo: 2010
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Orientador: Rosely Sichieri

Ruth Terezinha Kehrig Doutorado em Saude Publica. Universidade de Politica, 40 horas
Séo Paulo. Planejamento e Dedicagdo
Titulo: Integralidade da atenc@o a saude: seus Gestéo Exclusiva
reflexos na organizagdo tecnolégica dos
servicos locais de saude, Ano de Obtencao:
2001.
Orientador: José Carlos Seixas

Sérgio Henrique Allemand | Mestrado em Salde Publica. Epidemiologia 40 horas

Motta Universidade Federal da Bahia, UFBA, Brasil. Dedicagéao
Titulo: Estudo do Perfil Epidemiolégico dos Exclusiva
pequenos produtores agricolas assentados em
Guaranté do Norte/MT, Ano de Obteng&o: 1992.
Orientador: Cecil Nogueira

Sérgio Xavier de Camargo Mestrado em Saude Coletiva. Politica, 40 horas
Universidade Estadual de Londrina Planejamento e Dedicagdo
Titulo: Sistema Unico de Saude: Paradigma Gestéo Exclusiva
vélido para a odontologia?, Ano de Obtengéo:
2004.
Orientador: Luzia Nakama

Silvia Angela Gugelmin Doutorado em Saude Publica Ciéncias Sociais 40 horas
Fundagédo Oswaldo Cruz em Saude Dedicacao
Titulo: Antropometria nutricional e ecologia Exclusiva
humana dos Xavantes de Sangradouro- Volta
Grande, Mato Grosso, Ano de Obtengéo: 2001.
Orientador: Ricardo Ventura Santos

Wanderlei Anténio Pignati Doutorado em Saude Publica Ciéncias Sociais 40 horas
Escola Nacional de Saude Publica. Fundacao em Salde Dedicacao
Oswaldo Cruz, ENSP/FIOCRUZ, Brasil. Exclusiva
Titulo: Os riscos, Agravos e Vigilancia em Saude
no Espaco de Desenvolvimento do Agronegdcio
no Mato Grosso, Ano de Obtengéo: 2007.
Orientador: Jorge Mesquita Huet Machado.

7.5 Corpo Docente do Curso de Saude Coletiva

Quadro II: Corpo docente do Curso de Saude Coletiva

Professor Qualificacéo Area de Regime
Conhecime de
nto Trabalho
Alba Regina Silva Medeiros Mestrado em Enfermagem (Conceito CAPES 5) Politica, 40 horas
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Universidade Federal do Ceard, UFC, Brasil. Planejamento e | Dedicagao
Titulo: Periondite e Tabagismo nos usuarios do Gestéo Exclusiva
SUS de Cuiaba, Ano de Obtencdo: 2008.
Orientador: Clovis Botelho.

Ana Paula Muraro Mestradoem Biociéncias (Conceito CAPES 3). | Epidemiologia 40 horas
Universidade Federal de Mato Grosso, UFMT, Dedicacao
Brasil. Exclusiva
Titulo: Tabagismo passivo na infancia e estatura
na adolescéncia, Ano de Obtenc¢éo: 2011.
Orientador: Regina Maria Veras Gongalves da
Silva.

Gisela Soares Brunken P6s Doutorado em Nutrigdo Humana Aplicada. Epidemiologia 40 horas
Universidade de Sdo Paulo, USP, Brasil. Dedicacao
Titulo: Avaliagdo da eficacia de suplementagao Exclusiva
semanal no controle da anemia em pré-
escolares, Ano de Obteng&o:1999.

Gisele Mocci (Haya Del Bel) Mestrado em Sociologia. Universidade do | Ciéncias Sociais | 40 horas
Parana. em Saude Dedicacgao
Titulo: Imagem de mulher na literatura de auto- Exclusiva
ajuda: uma andlise de quatro obras
contemporaneas. Ano de Obtenc&o:2006.
Orientadora: Maria Tarcisa da Silva Bega

Ingridh Farina Mestrado em Saude Coletiva Epidemiologia 40 horas
Universidade Federal de Mato Grosso do Sul, Dedicacao
UFMS, Brasil. Exclusiva
Titulo: Influéncia das Disfungdes Tardias de
Cintura Escapular na vida Cotidiana de
Mulheres Mastectomizadas, Ano de Obtencao:
2005.
Orientador: Dra. Sandra Lucia Arantes

Janil Leite de Oliveira Mestrado em Saude e Ambiente Epidemiologia 40 horas
Universidade Federal de Mato Grosso, UFMT,
Brasil.
Titulo: O enfermeiro e o SUS/ Cuiaba: suas
percepcOes, expectativas e formas de insercao,
Ano de Obtengéo: 1997.
Orientador: Creso Machado Lopes.

Jodo Henrique Gurtler | P6s Doutorado. Epidemiologia 40 horas

Scatena Universidade de Sao Paulo, USP, Brasil. Dedicacgdo
Bolsista do Conselho Nacional de Exclusiva
Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico.
Grande area: Ciéncias da Salde/ Area: Saude
Coletiva.

Luis Henrique da Costa Leao Mestrado em Salde Publica . Escola Nacional | Ciéncias Sociais 40 horas
de Saude Publica. em Saude Dedicagéo
Titulo: Nas Trilhas das Cadeias Produtivas: Exclusiva

Subsidios para uma politica integradora de
vigilancia em saude. (Pesquisa contemplada

com financiamento do edital Proex-Capes). Ano
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de Obtencéo: 2011.

Orientador: Luiz Carlos Fadel de Vasconcellos

Marcia Lotufo Doutorado em Saude Publica. Politica, 40 horas
Universidade Federal da Bahia. Instituto de | Planejamento e Dedicagao
Saulde Coletiva, UFBA/ISC, Brasil. Gestéo Exclusiva
Titulo: Gestdo Publica em Saude : Andlise da
capacidade de governo da alta direcdo da
SES/MT, 2001, Ano de Obteng&o: 2003.
Marco Aurélio Bertllio das | Mestrado em Saude e Ambiente Politica, 40 horas
Neves Universidade Fedral de Mato Grosso Planejamento e
Titulo: Integragdo Ensino Servigos de Saude: O Gestao
Caso do Internato Rural Médico da Universidade
Federal de Mato Grosso.
Ano de Obtengéo: 2003.
Orientador: Prof.2 Dr.2 Maria Angélica dos
Santos Spinelli
Maria Angela Conceigcdo | Mestrado Profissionalizante em Satde Coletiva. Politica, 40 horas
Martins Faculdade de Ciéncias Médicas da Santa Casa | Planejamento e
de S&o Paulo, FCMSCSP, Brasil. Gestéo
Titulo: Percepgdo de risco biolégico entre
trabalhadores de salde em Unidade de Terapia
Intensiva, Ano de Obtencao:2010.
Orientador: Dr. Cassio Silveira
Maria Clara Vieira Weiss Universidade Federal do Rio Grande do Sul, | Ciéncias Sociais 40 horas
UFRGS, Brasil. em Saude Dedicagao
Bolsista do Conselho Nacional de Exclusiva
Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico,
CNPQ, Brasil.
Grande area: Ciéncias Sociais Aplicada/ Area:
Administragao
Marina Atanaka dos Santos Doutorado em Saude Publica. Epidemiologia 40 horas
Fundagé&o Oswaldo Cruz, FIOCRUZ, Brasil. Dedicacao
Titulo: Andlise espacial na determinacdo de Exclusiva
areas de risco para malaria em Mato Grosso:
uma inovagado para os programas de controle,
Ano de obtencéo: 2006.
Marta Gislene Pignatti Doutorado em Saude Coletiva. Ciéncias Sociais 40 horas
Universidade Estadual de Campinas, UNICAMP, em Saude Dedicacgéao
Brasil. Exclusiva
Titulo: O ambientalismo no Estado de Mato
Grosso: ONGs ambientais na conformacéo da
politica ambiental na década de 90, Ano de
Obtencgé&o: 2002.
Orientador: Ana Maria Canesqui.
Nereide Lucia Martinelli Mestrado em Saude e Ambiente. Politica, 40 horas
Universidade Federal de Mato Grosso. Planejamento e Dedicagéo
Titulo: Avaliagdo do Programa Leite e Saude, Gestao Exclusiva

Ano de Obtengéo: 2000.

Orientadora: Ana Maria Canesqui.
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Neuza Cristina Gomes da | Mestrado em Salde Coletiva (Conceito CAPES | Ciéncias Sociasi 40 horas
Costa 3). em Saude Dedicagao
Universidade Federal de Mato Grosso,UFMT, Exclusiva
Brasil.
Titulo: Os agentes comunitarios de saude na
equipe de saude da familia do municipio de
Sorriso, Mato Grosso, Ano de Obtengao: 2009.
Noemi Dreyer Galvao Doutorado em Ciéncias. Epidemiologia 40 horas
Universidade Federal de S&o Paulo.
Titulo: Aplicagdo da Mineragdo de Dados em
Acidentes de Transporte nos Bancos da Saude
e Seguranca Publica, Ano de Obtencao: 2009.
Orientador: Heimar de Fatima Marin.
Reginaldo Silva de Araujo Doutor em Ciéncias Sociais/ Antropologia da | Ciéncias Sociais 40 horas
Saude. em Saude Dedicagéo
Universidade Federal de S&o Carlos Exclusiva
Titulo: Organizacéo e Politizagdo do Movimento
de Saude dos Portadores Falcémicos na grande
S&o Paulo- Brasil, Ano de Obtencéo: 2004.
Orientador: Maria Denise Cardoso
Reni Aparecida Barsaglini Doutorado em Saude Coletiva (Conceito CAPES | Ciéncias Sociais 40 horas
5). Universidade Estadual de Campinas, em Saude Dedicagao
UNICAMP, Brasil. Exclusiva
Titulo: Pensar, vivenciar e lidar com o diabetes,
Ano de Obtengéo: 2006.
Orientador: Ana Maria Canesqui
Rita Adriana Gomes de | Doutorado em Programa de Pés Graduacdo em | Epidemiologia 40 horas
Souza Saude Coletiva. Dedicacao
Instituto de Medicina Social da Universidade do Exclusiva
Estado do Rio de Janeiro.
Titulo: Redugéo do uso e do consumo de aglcar
por merendeiras de escolas publicas:
continuidade de um ensaio tandomizado por
conglomerados para prevengdo do ganho
excessivo de peso em escolares, Ano de
Obtengéo: 2010
Orientador: Rosely Sichieri
Ruth Terezinha Kehrig Doutorado em Saude Publica. Universidade de Politica, 40 horas
S&o Paulo. Planejamento e Dedicacao
Titulo: Integralidade da atencé@o a saude: seus Gestéo Exclusiva
reflexos na organizagdo tecnolégica dos
servicos locais de saude, Ano de Obtengdo:
2001.
Orientador: José Carlos Seixas
Sérgio Xavier de Camargo Mestrado em Saude Coletiva. Politica, 40 horas
Universidade Estadual de Londrina Planejamento e Dedicacgéao
Titulo: Sistema Unico de Saude: Paradigma Gestao Exclusiva

vélido para a odontologia?, Ano de Obtencéo:
2004.
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Orientador: Luzia Nakama

Silvia Angela Gugelmin Doutorado em Saude Publica Ciéncias Sociais 40 horas
Fundagédo Oswaldo Cruz em Saude Dedicacao
Titulo: Antropometria nutricional e ecologia Exclusiva
humana dos Xavantes de Sangradouro- Volta
Grande, Mato Grosso, Ano de Obteng&o: 2001.
Orientador: Ricardo Ventura Santos
Wanderlei Anténio Pignati Doutorado em Saude Publica Ciéncias Sociais 40 horas
Escola Nacional de Salde Publica. Fundagéo em Saude Dedicagao
Oswaldo Cruz, ENSP/FIOCRUZ, Brasil. Exclusiva
Titulo: Os riscos, Agravos e Vigilancia em Saude
no Espaco de Desenvolvimento do Agronegdcio
no Mato Grosso, Ano de Obteng&o: 2007.
Orientador: Jorge Mesquita Huet Machado.
Jerry Magno Ferreira Penha Doutorado em Ecologia e Recursos Naturais Biologia 40 horas
(Conceito CAPES 5). Dedicagao
Universidade Federal de S&o Carlos, UFSCAR, Exclusiva
Brasil.
Titulo:Estrutura e estado de explotagdo dos
estoques do Jurupoca, Hemisorubim
platyrhynchos, e do Jurupensém, Sorubim cf.
lima, na baica do rio Cuiabd, Pantanal
Matogrossense, Ano de Obteng&o: 2003.
Orientador: Geraldo Barbieri
Silvia Fernanda Cantoia Doutorado em Geografia Geografia 40 horas
Faculdade de Ciéncias e Tecnologia Dedicagao
Titulo: Coleta Seletiva Exclusiva
Municipal, Educagdo Ambiental e Organizacdes
de Catadores de Materiais Reciclaveis na
Vertente  Paulista da Bacia do Rio
Paranapanema, Ano de Obtencéo: 2012.
Orientador: Antonio Cezar Leal.
Reani de Oliveira Especialista em Libras. Linguagem 40 horas
Angela Campbell Pena | Especializagdo em Residéncia Integrada Psicologia 40 horas
Martins Multiprofissional em Saude.
Universidade Federal de Mato Grosso, UFMT,
Brasil.
Titulo: O homem cardiopata e sua relagdo com
o adoecer.
Bolsista do Ministério da Educac¢é&o e Cultura
Antonio Armando Ulian do | Mestrado em Direito (CAPES 6) Direito 40 horas
Lago Albuquerque Universidade Federal de Santa Catarina, UFSC, Dedicacgéao
Brasil. Exclusiva

Titulo:  Multiculturalismo e o direito a
autodeterminagdo dos povos indigenas, Ano de
Obtencgéo: 2003.

Orientador: Thais Luzia Colago (Co-orientador
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‘ Antonio Calros Wolkmer). ‘

7.6 Titulacdo Docente do Curso de Saude Coletiva

Quadro IlI: Titulagdo docente do Curso

Titulacdo Docente do Curso NUumero Porcentagem
Especialista 2 6.90
Mestre 12 41.38
Doutor 12 41.38
Pés Doutor 3 10.34
Total 29 100%
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8. APENDICE |

REGULAMENTO DO TRABALHO DE CURSO

CAPITULO |
DOS OBJETIVOS E CARACTERISTICAS

Art. 1° - O Trabalho de Curso (TC) é uma atividade obrigatoria, realizada
durante disciplina curricular do curso de Graduacdo em Saude Coletiva.

Art. 2° - O TC tem como obijetivos:

| - Desenvolver a capacidade de aplicacdo dos conceitos e teorias adquiridas
durante o curso de forma integrada

Il - Desenvolver a capacidade de planejamento e disciplina para resolver
problemas na area da Saude Coletiva

Il - Despertar o0 interesse pela pesquisa como meio para a resolucdo de
problemas

IV - Intensificar a extensao universitaria, por meio da resolucdo de problemas
existents nos diversos setores da sociedade, em especial relacionados a
Saude Coletiva

V - Estimular a constru¢cdo do conhecimento coletivo e a interdisciplinaridade
VI - Estimular o espirito critico e reflexivo no meio social onde o académico
esta inserido

VII - Estimular a formacédo continuada

Art. 3° - O TC devera ser desenvolvido individualmente

Art. 4° - O TC devera ser constituido por trabalho inédito, sendo vedada a
validacédo de TC realizado em outro curso de graduacdo ou pés-graduagao

Art. 5° - O TC constitui-se de uma atividade desenvolvida em duas etapas. A
primeira etapa corresponde a elaboragcdo de um projeto, durante as disciplinas
de TC | e Il. A segunda etapa corresponde a execu¢ao do prjeto proposto,

durante a disciplina de TC lll.
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CAPITULO Il

DAS MODALIDADES, DA ESTRUTURA E DA APRESENTACAO

Art. 6° - Serdo aceitas como modalidades de TC:

| - Monografia: estudo minucioso sobre tema circunscrito, a luz de um
referencial tedrico na area da Saude Coletiva

Il - Artigo Cientifico: artigo elaborado de acordo com as normas de um periodic
cientifico selecionado na area da Saude Coletiva

[l - Plano de intervencdo: plano elaborado a partir da reflexdo sobre um
problema identificado em algum processo de trabalho real, a luz de um
referencial tedrico na area da Saude Coletiva.

Art. 7° - A estrutura do TC sera composta minimamente por:

| - Projeto elaborado durante as disciplinas TC | e Il

Il - Relat6rio de pesquisa ou atividade realizada

Il - Resultados, discussdo e consideracdes finais para as modalidades
Monografia e Plano de intervencdo. Artigo Cientifico e normas para a
publicacdo no periédico selecionado, para a modalidade Artigo Cientifico

Art. 8° - O TC devera ser elaborado de acordo com as Normas para a
apresentacao de trabalhos académicos do Instituto de Saude Coletiva da

Universidade Federal de Mato Grosso

CAPITULO Il
DA DISCIPLINADE TC

Art. 9° - Para a realizagdo do TC no curso de Graduag¢do em Saude Coletiva, 0
académico deve estar regularmente matriculado na disciplina de TC Il

Art. 10 - Somente podera requerer matricula na disciplina de TC I, o
académico concluinte, no ultimo periodo do curso, tendo como pré-requisitos
cumpridos as disciplinas TC | e |l

Art. 11 - A disciplina de TC compreendera as atividades de elaboracdo do TC
pelo academico, bem como o acompanhamento e avaliacao do trabalho, com o
envolvimento do Professor Orientador, do Professor Coordenador da Disciplina
de TC lll e do Professor Coordenador do curso de graduagdo em Saude

Coletiva
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Art. 12 - A disciplina de TC Ill correspondera a 112 horas-aula, cumpridas
através da realizacdo de atividades presenciais e ndo presenciais.
Art. 13 - O académico orientando devera apresentar a seu orientador um plano
de trabalho para a disciplina de TC, onde descrevera as atividades a serem
realizadas e um cronograma, contendo 0s prazos para realizacdo das
atividades e a carga horaria correspondente, totalizando 112 horas-aula.
Art. 14 - O plano de trabalho do académico orientando na disciplina de TC
devera ser aprovado por seu orientador e pelo Professor Coordenador da
disciplina.
Art. 15 - Ao final da disciplina, sera realizado um Seminario de Apresentacao
dos TCs.

CAPITULO IV
DAS ATRIBUICOES

SECAO |
DAS ATRIBUIQ()ES DO COORDENADOR DO CURSO
Art. 16 - O Coordenador de Curso tera as seguintes atribuicbes em relacdo ao
TC:
| - Acompanhar e supervisionar as atividades do TC
Il - Assegurar a legalidade do processo do TC
[ll - Manter contato com o Professor Coordenador da disciplina de TC, visando
o aprimoramento e solucao de problemas relatives ao seu desenvolvimento.
IV - Participar da elaboragéo ou alteragdes deste Regulamento
V - Divulgar, através de Edital, as bancas examinadoras, juntamente com o
Professor Coordenador da disciplina de TC.
VI - Articular a composicdo das bancas examinadoras, juntamente com o
Professor Coordenador da disciplina TC.
VIl - Realizar, ao final de cada period, uma avaliacdo junto aos académicos,

Professor Coordenador da disciplina de TC e Professores Orientadores.
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SECAO Il
DAS ATRIBUICOES DO COORDENADOR DA DISCIPLINA

Art. 17 - O professor Coordenador da disciplina de TC tera as seguintes
atribuicoes:

| - Conhecer e respeitar as determinagOes deste regulamento e das Normas
para apresentacdo de trabalhos académicos do Instituto de Saude Coletiva da
Universidade Federal de Mato Grosso

I - Organizar o cadastro dos académicos e utlize-o na definicAo dos
respectivos Orientadores

[l - Publicar a lista de Professores Orientadores

IV - Aprovar os Planos de Trabalho referente ao TC dos académicos em
conjunto com Professores Orientadores

V - Orientar os académicos para que, em suas acdes, observem os valores
éticos e morais estabelecidos pela filosofia UFMT, do Instituto de Saude
Coletiva e do Curso de Graduacdo em Saude Coletiva

VI - Informar ao Coordenador do Curso sobre o desenvolvimento do TC

VII - Promover reunibes periédicas com os professors orientadores, para
uniformizacdo dos procedimentos regimentais, definicbes de orientacdo e
avaliacdo do andamento das atividades de cada etapa

VII - Propor acdes que possibilitem a divulgacdo do TC junto a comunidade
interna e externa

IX - articular a composicdo das bancas examinadoras, juntamente com o
Coordenador do Curso

X - Registrar os conceitos atribuidos aos TCs pela banca examinadora e
demais notas que compdem a media final da disciplina de TC

XI - Fixar e divulger o cronograma de entrega do TC e da apresentacédo do
mesmo junto a banca examinadora

Xl - Organizar a dindmica e os trabalhos das bancas examinadoras

Xl - Supervisionar o trabalho desenvolvido pela banca examinadora,
coletando os respectivos pareceres e notas

XIV - Receber do academic a verséo final do TC

XV - Encaminhar a Secretaria Académica as avaliacdes finais
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XVI - Exercer as demais atribuicdes decorrentes da funcao

SECAO Il

DAS ATRIBUICOES DO ORIENTADOR
Art. 18 - O Professor Orientador de TC do curso de Graduacdo em Saude
Coletiva tera as seguintes atribui¢es:
| - Conhecer e respeitar as determinacfes deste Regulamento e das Normas
para apresentacdo de trabalhos académicos do Instituto de Saude Coletiva da
Universidade Federal de Mato Grosso
Il - Aceitar nUmero de orienta¢des, conforme sua disponibilidade de tempo,
para cumprir as orientacdes dentro da carga horaria exigida
[l - Disponibilizar horario para atendimento ao orientando
IV - Orientar o académico na elaboracéo do Plano de Trabalho referente ao TC
e aprovar o plano em conjunto com o Professor Coordenador da disciplina de
TC
V - Orientar e acompanhar as atividades do académico, durante o periodo de
realizacdo do TC
VI - Orientar o academic quanto as normas éticas na pesquisa, em especial na
pesquisa envolvendo seres humanos e no encaminhamento dos projetos de
pesquisa desse tipo ao Comité de Etica na Pesquisa (CEP)
VIl - Manter contato periédico com o Professor Coordenador da disciplina de
TC, comunicando fatos relacionados ao desenvolvimento do trabalho
VIII - Participar ativamente do processo ensino/aprendizagem do académico,
co-responsabilizando-se pelas orientagdes e avaliagdes
IX - Participar das reunifes promovidas pelo Coordenador de Curso e pelo
Professor Coordenador da disciplina
X - Participar direta ou indiretamente na organizacdo de eventos relacionados
aoTC
Xl - Cumprir as horas-atividades previstas para a orientagdo ou
acompanhamento de TC
Xll - Realizar as avaliagbes pertinentes ao processo de TC e registrar nas
Fichas de Acompanhamento das Atividades de TC e na Ficha de Avaliagao

pelo Professor Orientador (Apéndices A e B)
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X1l - Entregar documentos, relatorio das atividades desenvolvidas e avaliagdes
no final do semestre para o professor da discpilina de TC

XIV - Exercer as demais atribuicdes decorrentes da funcéo

SECAO IV
DAS ATRIBUICOES DO ACADEMICO ORIENTANDO

Art. 19 - E considerado oorientando o académico regularmente matriculado na
disciplina de TC do curso de Graduacdo em Saude Coletiva

Art. 20 - S&o obrigacdes do académico orientando:

| - Conhecer e respeitar as determinacfes deste Regulamento e das Normas
para apresentacdo de trabalhos académicos do Instituto de Saude Coletiva da
Universidade Federal de Mato Grosso

Il - Apresentar ao Professor Orientador todo o material de acompanhamento e
o trabalho final nos prazos estabelecidos

Il - Comunicar ao Professor Orientador situacdes que ocorram durante o
processo de TC e que necessitem de sua interferéncia para salvaguardar a
qualidade do processo de ensino/aprendizagem

IV - Cumprir com assiduidade o cronograma descrito no plano de trabalho da
disciplina de TC

V - Desenvolver as atividades de TC observando procediemntos éticos e
morais

VI - Observar as normas éticas vigentes, em especial nas pesquisas
envolvendo seres humanos, cujos projetos devem ser encaminhados para
avaliacdo pelo Comité de Etica na Pesquisa (CEP)

VII - Participar das reunides com o Professor Orientador de TC e das
oreintacdes em grupo com o Professor da disciplina de TC nodia e horario
previamente definidos.

VIII - Entregar ao Professor Coordenador da disciplina de TC 03 (trés) vias do
trabalho final

Encadernadas em espiral, para avaliacdo em Banca Examinadora

IX - Submeter-se aos processos de avaliagdo estabelecidos neste

Regulamento.
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X - Efetuar as corregbes sugeridas pela Banca Examinadora e entregar, no
minimo, 01 (uma) via da versao final do trabalho e 01 (uma) via em meio digital

nos prazos estabelecidos.

CAPITULO V
DA APRESENTACAO

Art. 21 - O TC, ap6s concluido e tendo obtido consentimento do Professor
Orientador, devera ser entregue ao Professor Coordenador da disciplina de TC,
para sua avaliagéo e posterior encaminhamento para avaliagdo final, em secao
publica, perante uma banca examinadora.
| - No caso de ndo-aprovacdo do TC pelo Orientador, o académico podera
solicitar ao Coordenador do Curso e ao Professor Coordenador da disciplina de
TC a composigcédo de Banca Examinadora, assumindo a responsabilidade pelo
trabalho apresentado;
Il - No caso previsto no paragrafo anterior, o orientador podera optar por nao
participar da Banca Examinadora, devendo ser substituido pelo Coordenador
da disciplina de TC.
Art. 22 - A Banca Examinadora sera constituida pelo Professor Orientador do
trabalho e por dois professors designados pela Coordenacdo do Curso e
selecionados dentre os professores do quadro docente do respective curso
Paragrafo unico - O Presidente da Banca Examinadora sera o Professor
Orientador do TC avaliado
Art. 23 - O Coordenador do Curso divulgarda, através de edital, em acordo com
o professor da disciplina, o cronograma do Seminario de Apresentacdo dos
TCs, com ampla divulgacdo e antecedéncia minima de 72 (setenta e duas)
horas, em que constara, para TC:

a) Nome do académico

b) Titulodo TC

c) Os nomes dos membros da Banca Examinadora

d) Local, data e horario da defesa

Art. 24 - As alteragbes nas datas estabelecidas no calendario de defesa

somente ocorrerdo por motives justificados, mediante requerimento formal no
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prazo de 48 (quarenta e oito) horas anteriores a apresentacao, ap0s parecer
favoravel do Coordenador da Disciplina de TC.
Art. 25 - O TC devera ser entregue em 3 (trés) copias, em espiral, ao Professor
da disciplina, sendo que este distribuira aos membros da Banca Examinadora,
para avaliagéo preliminar antes da apresentacédo do mesmo.
| - Os membros da Banca Examinadora deverdo receber o TC a ser avaliado
com antecedéncia minima de 20 (vinte) dias da apresentacdo do TC, tendo
prazo maximo de 20 (vinte) dias, a contar da data de sua designacédo e da
entrega dos trabalhos, para a respectiva avaliagéo preliminar.
Art. 26 - A apresentacao do trabalho pelo académico deve ocorrer no tempo
maximo de 20 (vinte) minutos, ocasido em que serdo avaliados: a qualidade
técnica do trabalho apresentado, o dominio do contetdo, a qualidade da
exposicdo oral e a clareza e coeréncia dos objetivos de pesquisa, problemética,
métodos, forma de intervencao, referencial tedrico e bibliografia.
Paragrafo Unico - Os 15 (quinze) minutes serdo destinados & apresentacdo
sem interrupcdes, sendo definido para arguicdo, mais 15 (quinze) minutos,
sendo que os questionamentos ficardo restritos aos membros da Banca.
Art. 27 - A Banca Examinadora, apds constituida e, por maioria, podera
sugerir, a qualquer momento, ao académico, a reformulacéo integral ou parcial
do seu TC, adiando a avaliacdo final, a partir das reformulacdes propostas,

desde que ndo comprometam o ano letivo.

CAPITULO VI
DO ACOMPANHAMENTO E AVALIACAO DO TC

Art. 28 - A avaliacdo do académico ocorrera de forma continua, permanente e
progressive durante todo o processo de TC.

Art. 29 - O Professor Orientador ir4 avaliar o académico, atribuindo uma nota
de O (zero) a 10 (dez).

Art. 30 - Os demais membros da Banca Examinadora iréo avaliar o académico,
por seu desempenho no trabalho escrito, na apresentacao oral e na arguicéo,
atribuindo nota de 0O (zero) a 10 (dez).

Art. 31 - O acompanhamento do TC sera feito pelo Professor Coordenador da
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disciplina de TC, observando no minimo, 0s seguintes itens:
a) Reuindes de acompanhamento e orientagao entre Professor Orientador
e académico durante todo o processo de TC;
b) Ficha de acompanhamento das atividades preenchida pelo Professor
Orientador (Apéndice A);
c) Ficha de avaliacdo preenchida pelo Professor Orientador (Apéndice B)
d) Atas das bancas examinadoras (Apéndice C).
Paragrafo Unico - Com base no acompanhamento do TC, o Professor
Coordenador da disciplina de TC ir4 avaliar o académico, atribuindo uma nota
de O (zero) a 10 (dez).
Art. 32 - Para aprovacao na disciplina de TC, a qual ndo prevé exame final, o
académico devera obter media igual ou superior a 7,0 (sete).
Paragrafo unico - A composi¢cdo da media final para aprovagéo na disciplina
de TC sera definida pela seguinte maneira:
Média = (N1x2 + N2x4 + N3x4)/10, onde
N1 = nota atribuida pelo Professor da disciplina de TC, com peso 2
N2 = nota atribuida pelo Professor Orientador do TC, conforme Ficha de
Avaliacao (Apéndice B), com peso 4
N3 = media aritmética da avaliacdo dos trés membros da Banca Examinadora,
conforme Ata (Apéndice C), com peso 4
Art. 33 - A aprovacdo na disciplina de TC exigia frequéncia minima de 75%
(setenta e cinco por cento) nas orienta¢des individuais e nota minima 7,0 (sete)
numa escala de 0 (zero) a 10 (dez)
| - Os académicos com frequéncia regulamentar, cuja nota esteja entre 5,0
(cinco) e 6,9 (seis virgula nove), terdo oportunidade de uma segunda
apresentacao, no prazo maximo de 15 (quinze) dias
Il - O académico sujeito a segunda apresentagdo devera seguir as orientagdes
da Banca Examinadora, sem o prolongamento da carga horéaria de orientacéo.
Art. 34 - A nota final somente podera ser encaminhada para registro na
Secretaria Académica apos a entrega final do TC, com as devidas correcoes,

ao professor da disciplina.
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CAPITULO VI
DA ENTREGA FINAL DO TC
Art. 35 - ApOs efetuar as correcdes sugeridas pela Banca Examinadora, o
académico devera entregar, ao Professor Coordenador da Disciplina, no
minimo, 01 (uma) via da versao final do trabalho e 01 (uma) via em meio digital
(CD-ROM ou DVD), em um unico arquivo do tipo pdf (Portable Document
Format)

Paragrafo Unico - O trabalho entregue dever4 seguir as Normas para
apresentacao de trabalhos académicos do Instituto de Saude Coletiva da

Universidade Federal de Mato Grosso.
Art. 36 - O prazo maximo para a entrega da versao final do TC é de 30 (trinta)

dias ap0s a apresentacdo do mesmo.

CAPITULO VI
DAS DISPOSICOES GERAIS

Art. 37 - Quando o TC envolver instituicdo externa a UFMT, devera ser firmado
termo de compromisso proprio, definindo as atribuicdes, direitos e deveres das
partes envolvidas, inclusive a autorizacao da divulgacdo do nome da instituicdo
na publicacao do trabalho.

Art. 38 - Poderdo ser disponibilizados meios alternativos para
acompanhamento e avaliagdo de académicos que desenvolvem o TC fora da
localidade onde o académico estiver matriculado, a critério do Coordenador da
disciplina de TC e do Coordenador do Curso.

Art. 39 - A Coordenacdo e o Colegiado do Curso de Graduagdo em Saude
Coletiva poderdo estabelecer normas operacionais complementares para as
atividades de TC e alterar este Regulamento.

Art. 40 - Os casos omissos a este Regulamento serdo resolvidos pelo

Coordenador do Curso e pelo Professor Coordenador da disciplina de TC.
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8.1

FICHA DE ACOMPANHAMENTO DAS ATIVIDADES DO TC

Nome do(a) académico(a):

Nome do(a) professor(a) Orientador(a):

Titulo do TC:

DATA DESCRICAO VISTO VISTO
ACADEMICO | PROF.
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8.2
FICHA DE AVALIAGAO DO TC PELO PROFESSOR ORIENTADOR

Nome do Académico (a):

Titulo do TC:
Curso: Graduagao em Saude Coletiva
Periodo de Realizagdo do TC: / / a / /

OBS: A avaliacdo do (a) académico (a) serd expressa pela média aritmética das avaliagdes atribuidas a
item dos critérios a seguir, sendo atribuido um conceito numa escala de 0 (zero ) a 10 (dez).

ASPECTOS AVALIADOS NOTA

1.Projeto: Coeréncia entre Tema, problema, justificativa, objetivos e
metodologia para desenvolvimento do TC.

2.Interesse: Busca de dados/informacdes e fundamentacdes para o
desenvolvimento do TC.

3.Assiduidade: Comparecimento as reunides de orientacdo e atividades
programadas.

4.Planejamento: Cumprimento do cronograma de atividades e de prazos.

5.Apresentac¢do: Disposicdo da apresentacao do TC conf. Normalizacdo de
Trabalhos Académicos da UnC.

6.Clareza: Inteligibilidade do texto apresentado.

7.Criatividade: Contribui¢Bes das ideias e sugestdes para inovacdes e/ou
implementacgdes.

8.Conhecimento: Dominio do conteldo apresentado.

9.Resultados: Claramente descritos, fundamentados e discutidos, com
ordenacdo logica das ideias e analise pertinentes ao problema e objetivos
delimitados.

10.Etica: Conduta em relag3o aos padrdes e costumes.

MEDIA

COMENTARIOS/OBSERVACOES:

AVALIACAO

Professor (a) Orientador (a)
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8.3
ATA DA BANCA DE AVALIACAO DO TRABALHO DE CURSO

Aos dias do més de do ano de 2014, as horas, foi convocada e formada a banca
examinadora composta de trés professores e/ou autoridades docentes desta Universidade, abaixo
nominados, para o exame do trabalho escrito, apresentacdo oral, pesquisa e desenvolvimento do
Trabalho de Curso- TC, elaborado pelo (a) académico (a) cujo titulo
é: . Foi concedido o tempo maximo de 15 minutos para o (a) académico (a)
fazer a exposicdo oral do trabalho, atribuindo-se outros 15 minutos para argui¢Ges. Apds a
apresentacdo foram feitas as argui¢cdes ao (a) académico (a), visando a avaliacdo, considerando os
seguintes critérios: Qualidade Técnica do Trabalho; Dominio do Conteldo; Qualidade da Exposicdo
Oral; Clareza e Coeréncia dos Objetivos da Pesquisa, Problematica, Métodos e Formas de
Intervencdo; e Referencial Tedrico, Resultados e Bibliografia. Apdés a deliberacdo, concluida a
presente banca de exame de TC, (o) (a) académico (a) obteve as seguintes avaliacdes:

PROFESSOR (A) FUNCAO NOTA (0 a 10)
Presidente da Banca
Membro
Membro
MEDIA DA BANCA
Sendo o TC considerado () Aprovado com restricGes

() Aprovado em sua totalidade

() Reprovado
A validagdo da média da Banca fica condicionada a entrega da versdo final do TC, com as suas
devidas alteragdes apontadas pela Banca Examinadora, no prazo de 10 dias corridos.

MEMBRO DA BANCA MEMBRO DA BANCA

PRESIDENTE DA BANCA ACADEMICO (A)

Preenchido pelo orientador apds a entrega da versao final devidamente corrigida.
() Foram feitas as corregGes, requeridas pela banca, estando a nota do TC valida.
( ) Ndo foram feitas as correcdes, requeridas pela banca, estando a nota do TC invalida.

Assinatura
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9. APENDICE I

REGULAMENTO DE ESTAGIO SUPERVISIONADO OBRIGATORIO DO
CURSO DE GRADUACAO EM SAUDE COLETIVA

CAPITULO |
DA CARACTERIZACAO
Art. 1° - O Estagio Supervisionado Obrigatorio € atividade obrigatéria do curso
de graduacdo em Saude Coletiva
Art. 2° - A realizacdo do Estagio Supervisionado Obrigatério sera permitida
apenas ao discente que tiver integralizado os components curriculares teoricos
e teodrico-praticos constants na Matriz Curricular do curso até o sexton
semester e estiver regularmente matriculado na disciplina Estagio
Supervisionado Obrigatério em Saude Coletiva do curso de graduagdo em

Saude Coletiva

CAPITULO II
DAS DIRETRIZES DO ESTAGIO
Art. 3° - As Diretrizes representam um conjunto de fundamentos e
procedimentos que devem orientar o desenvolvimento das atividades de
estagio quanto a sua organizacdo, articulacdo, desenvolvimento e avaliacdo
das préticas e propostas pedagogicas. Sao elas:

I. Institucionalizacdo das atividades - Referem-se a apropriacdo dos
processos e inovacdes geradas pelas praticas nas instituicdes
envolvidas, entendendo que a instituicionalizacdo da atividade de
estagio ndo se limita a concretizacdo de convénio com 0 sevi¢co, mas
sim da insercdo e préaticas dos docentes e preceptores. Essa diretriz
dependera do alcance e das adesdes conquistadas, das adequacies das
politicas institucionais, do desenvolvimento normativo-legal e das
estratégias para a sustentabilidade

. Desenvolvimento académico — Busca permanente da: qualificacéo
didatico-pedagdgica dos docentes e dos profissionais dos services de

saude que desenvolverdao a funcdo de preceptoria; qualificacdo de
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metodologias de ensino-aprendizagem (como e onde se ensina)
pertinente as realidades vivenciadas em cada campo de estagio
[ll.  AcOes intersetoriais — As atividades de estagio devem pautar e buscar o
desenvolvimento integral dos discentes e valorizacdo da Saude Coletiva,
com vistas a adocdo de préticas horizontais de gestdo e
estabelecimento de redes de cooperacao
IV. Divulgacdo e informacdo de iniciativas voltadas para a promocdo e
protecdo da saude e prevencdo da doenca para profissionais de saude,
gestores e usuarios do SUS, considerando metodologias participativas e
o saber popular e tradicional
V. Adocdo da integralidade como eixo para o desenvolvimento das
atividades de estagio
VI. Adocdo das necessidades em saude, dos problemas de salde da
populacdo e dos servicos de saude como focos prioritarios para o
desenvolvimento das atividades de estagio
VII.  As atividades de estagio devem envolver a Universidade, os Servi¢cos de
Saude e a Comunidade
VIIl. Realizacdo das atividades do Estagio Supervisionado Obrigatério deve
ocorrer minimamente em dois niveis de atencdo que atuem no
atendimento das necessidades/problemas de saude mais prevalentes,

sendo a Atencgdo Primaria obrigatoria

CAPITULO Il
DOS OBJETIVOS DO ESTAGIO
Art. 4° - O Estagio Supervisionado Obrigatorio deve oferecer a

complementacdo do ensino e aprendizagem a ser planejada, executada,
acompanhada e avaliada de acordo com o curriculo, programa e calendario
escolar, a fim de se constituirem em instrumentos de integracdo entre teoria e
pratica, a fim de melhor preparer o discente para o exercicio da profissao

Art 5° - O Estagio Supervisionado Obrigatorio tem por objetivo, o contato direto
do académico com o mundo do trabalho com as areas de formacé&o
professional consideradas essenciais para o exercicio competente e atualizado

da profisséo, devendo:
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Permitir que os conhecimentos tedricos adquiridos, pelo estudante, em
contexto de sala de aula, sejam aplicados em contexto de trabalho, com
tais acoes:
Compreensdo da politica de saude no contexto das politicas sociais,
reconhecendo os perfis epidemiolégicos das populacdes e bem as
especificidades regionais
Identificacdo das necessidades sociais de saude da populacdo, seus
condicionantes e determinantes para implementar acdes de educacéo e
promo¢cdo de saude, prevencdo e reabilitagdo, considerando a
especificidade dos diferentes grupos sociais e dos distintos processos
de vida, trabalho e adoecimento
Reconhecimento das influéncias do ambiente sobre o processo saude-
doenca
Utilizacdo dos Sistemas de Informacdo em Salde para coleta de dados
e informacao para subsidiar a tomada de deciséo
Reconhecimento e compreensao das estratégias de Vigilancia em
Saude
Contribuicdo nas andlises, planejamento, organizacdo e avaliacdo, para
implementacdo ou propostas de intervencdo nos servicos de saulde
publicos ou privados, segundo a normatizacéo vigente
Reconhecimento e compreensao da Gestéo e Processo do Trabalho nos
servicos de saude publicos ou privados
Identificacdo das instancias de Controle Social no ambito dos servicos
de saude e participacdo em atividades desenvolvidas nestes espagos
Incluséo social, respeitando a diversidade
A Intersetorialidade como pratica integrativa entre o ensino, servico e
comunidade atuando noi contexto da descentralizagéo, da participagcéo
social e da atengcdo em saude como atores e agentes de mudancas
positivas na organizacdo e funcionamento dos sistemas de saude e
servicos de saude
Fortalecer no estudante, competéncias cientificas e técnicas que lhe
permitam participar do processo de gestdo de servicos de saude, de

acordo com a especificidade do contexto de trabalho em que se
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encontre. Com isso, tem-se o desenvolvimento da investigacao cientifica
na determinacdo dos processos saude-doencga, Nos servigcos e sistemas
de saude
lll.  Desenvolver capacidades humanas exigidas aos profissionais de saude,
respeitando e aplicando o0s pricipios éticos, bioéticos, legais,
humanisticos da profissdo e deontoldgicos subjacentes
IV. Identificar, desenvolver e avaliar planos de intervencdo em contexto de
trabalho, integrados numa equipe multidisciplinar
V. Promover o desenvolvimento de competéncias para responder aos

desafios com inovacgao, criatividade, eficiéncia, equidade e flexibilidade

CAPITULO IV

DOS INSTRUMENTOS LEGAIS
Art. 6° - O Estagio Supervisionado Obrigatério do curso de Graduagdo em
Saude Coletiva é regido por este regulamento, em conformidade com a Lei n°
11.788, de 25 de setembro de 2008, que dispde sobre o estagio de estudantes,
e a Resolugcdo CONSEPE n° 117, de 11 de agosto de 2009, que dispde sobre o
Regulamento Geral de Estagios da UFMT.
Art. 7° - O estagio deve estar apoiado em instrumento juridico, Termo de
convénio, celebrado entre a UFMT e o campo concedente do estagio, em que
estardo acordadas todas as condi¢des para sua realizagao (Apéndice Il - 9.1)
Art. 8° - O Coordenador do estagio deverd firmar Termo de Compromisso com
o estagiario, constituindo comprovante exigivel pela autoridade competente da
inexisténcia de vinculo empregaticio (Apéndice Il - 9.2).

Art. 9° - O estagio nao cris vinculo empregaticio de qualquer natureza.

CAPITULO V
DO CAMPO DO ESTAGIO
Art. 10 - O Estagio Supervisionado Obrigatorio do curso de Graduacdo em
Saude Coletiva devera ser realizado nos setores de gestdo e/ou geréncia de
servigos de saude
Paragrafo Unico - O Estagio Supervisionado Obrigatério devera ser cumprido

preferencialmente junto as Secretarias Municipais e/ou Estadual de saude, ou
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em seus 0Orgdos descentralizados, podendo ser cumprido junto a outras
instituicbes, desde que haja aprovacdo pela Coordenacdo de Estagio e
celebracdo de convénio para realizacdo do estagio
Art. 11 - A principal area de atuacdo de Estagio é no setor publico e na
Atencdo Primaria, porém para o desenvolvimento do estagio é necessario o
conhecimento de toda a rede de atencdo em saude, em todos os niveis de
acao e outros setores
Art. 12 - No sétimo semestre 0 estagio acontecera no municipio de Cuiaba, nas
Unidades de Saude da Familia; na Secretaria Municipal de Saude, nos setores
de gestdo e/ou geréncia de servicos de saude, sendo eles: Diretoria de
Atencdo Basica e Secundaria, Administrativa, Planejamento e Conselho
Municipal de Saude e Ouvidoria; na Policlinica e no HPSMC (Hospital e Pronto
Socorro Municipal de Cuiabd)
Paragrafo Unico - No sétimo semestre o0s estagiarios permanecerdo em cada
local de estagio por dois meses consecutivos, sendo 0s primeiros dois meses
em Unidades de Saude e dois meses subsequentes na Secretaria Municipal de
Saude
Art. 13 - No oitavo semestre acontecera na rede publica da Atencao
Secundaria, Terciaria e Alta Complexidade do municipio e na Secretaria
Estadual de Saude e/ou na rede privada
Paragrafo Unico - No oitavo semestre, 0s estagiarios permanecerdo em cada
local de estdgio um més, sendo desenvolvidas no primeiro momento as
atividades vinculadas a Vigilancia em Saulde, seguidas para a Atencao
Secundaria e Terciaria, depois para gestdo na Secretaria Estadual ou rede

privada

CAPITULO VI
DA ORGANIZACAO DO ESTAGIO

Art. 14 - O Estagio Supervisionado Obrigatério em Saude Coletiva
compreendera as atividades de estagio do estudante, bem como a supervisao,
reunides e avaliacdo do estagio, com o envolvimento do Professor Supervisor,

do Profissional Supervisor na instituicdo de estagio e do Professor
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Coordenador do Estagio Supervisionado Obrigatério em Saude Coletiva e do
Professor Coordenador do Curso de Graduacdo em Saude Coletiva.

Art. 15 - O Estagio Supervisionado Obrigatério em Saude Coletiva € atividade

obrigatéria do Curso de Graduacdo em Saude Coletiva com carga horaria total

de 400 horas. Sendo 160 horas realizdas no sétimo semestre e 240 horas no

oitavo semestre.

§ 1° - Para o cumprimento da carga horaria minima no sétimo semestre,
serdo consideradas 5 (cinco) horas diarias de atividades, durante 3 (trés) dias
da semana, (manha ou tarde), sendo 4 (quatro) horas de préatica no cenario e 1
hora para atividades relativas a preparo das praticas. Totalizando assim 15
(quinze) horas semanais, que ao final de 11 (onze) semanas letivas o discente
finalizara o semestre com 165 horas de Estagio Supervisionado.

§ 2° - Para o cumprimento da carga horaria minima no oitavo semestre,

serdo consideradas 5 (cinco) horas diarias de atividades, durante 3 (trés) dias
por semana, (manha ou tarde), sendo 4 (quatro) horas de pratica no cenario e
1 horas de atividades relativas a preparo das préticas. Totalizando assim 15
(quinze) horas semanis, que ao final de 16 (dezesseis) semanas letivas
finalizara o semestre com 240 horas de Estagio Supervisionado.
Art. 16 - Em caso de excepcionalidade, quando em situacfes que o estagiario
comprovar impossibilidade de realizar o referido estagio no sétimo semestre
durante o periodo diurno ou vespertino na semana e com a autorizacdo do
colegiado de curso, o mesmo ter4 a possibilidade de realizar o estagio aos
sabados, 8h/semana.

§ 1° - Para o cumprimento da carga horaria minima no sétimo semestre,
serdo consideradas 8 (oito) horas diarias de atividades, durante 3 (trés) dias
por semana, (manha ou tarde), sendo 4 (quatro) horas de pratica no cenario e
1 hora para atividades relativas a preparo das préticas. Totalizando assim 15
(quinze) horas semanais, que ao final de 16 (dezesseis) semanas letivas o
discente finalizar4 o semestre com 240 horas de Estagio Supervisionado.

8§ 2 ° - A carga horaria compreende as atividades do estagiario, bem
como a supervisdo, reunibes semanais e avaliacdo do estagio, com o
envolvimento do discente, do Professor Supervisor, do Profissional Supervisor

na instituicido de estagio (preceptor) e do Professor Coordenador do Estagio
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Supervisionado Obrigatorio em Saude Coletiva e do Professor Coordenador do

Curso de Graduacdo em Saude Coletiva.

Art. 17 - A carga horaria compreende aas atividades do estagiario, bem como
a supervisao, reunides semanais e avaliagdo do estagio, com o envolvimento
do discente, do Professor Supervisor, do Profissional Supervisor na instituicao
de estagio (preceptor) e do Professor Coordenador do Estdgio Supervisionado

em Saude Coletiva.

CAPITULO VII
DO APROVEITAMENTO DE CARGA HORARIA

Art. 18 - O estagiario podera solicitar aproveitamento de carga horaria no
Estagio Supervisionado Obrigatério, com atividades desenvolvidas na
InstituicAo em que trabalha, em até 50% da carga horéria total (200 horas)
desde que preencha os seguintes requisitos:
I.  Preenchimento do formulario (Apéndice Il - 9.3)
II.  Documento comprobatério
lll.  Carta de apresentacéo assinalada pela Instituicdo empregaticia
IV. O discente devera ter no minimo 1 (um) ano de tempo de trabalho
na Instituicdo empregaticia
V. O profissional supervisor (preceptor) da Instituicdo empregaticia
deverd ter nivel superior, e preferencialmente que seja da area da
salude ou da area de ciéncias sociais aplicadas ou ciéncias
humanas com experiéncia na saude
VI. Necessitara ser apresentado Plano de Atividades e relatério
mensal do estagiario para o professor do estagio, assinado pelo
Profissional Supervisor da Instituicdo empregaticia (preceptor)
VII. A Instituicdo empregaticia deverad ser da area da saude afim,

podendo ser publica ou privada

§ 1° - Os documentos solicitados dever&do ser protocolados, exigindo

parecer do Coordenador do Estagio.
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§ 2° - Apbs parecer, sera encaminhado ao Colegiado de Curso para

aprovacao.

CAPITULO VI
DO NUMERO DE ESTAGIARIOS

Art. 19 - O numero maximo de estagiarios por Professor Supervisor serd de 05
(cinco).

Art. 20 - O namero de estagiarios por campo sera previamente acordado com a
Instituicdo, decorrente da limitacdo de espaco fisico, nUmero de estagiarios de

outras instituicdes e tipo de atividades a serem desenvolvidas.

CAPITULO IX
DO NUMERO DE COORDENADOR, SUPERVISOR E PRECEPTOR

Art. 21 - O estagio tera 01 (um) Coordenador de Estagio com 10 horas
semanais; 05 (cinco) Professores Supervisores com 10 horas semanais para o

sétimo semestre e para o oitavo semestre

Art. 22 - Esta previsto na rede de um Profissional Supervisor que atue em cada
unidade ou setor, considerando como campo de estagio e que tenha interesse

em atuar como preceptor

CAPITULO X
DAS ATRIBUICOES

SECAO |
DAS ATRIBUICOES DO COORDENADOR DO CURSO
Art. 23 - O Coordenador do Curso tera as seguintes atribuicbes em relagdo ao
estagio:
I.  Acompanhar e supervisionar as atividades de estagio
[I. Assegurar a legalidade dos processos de convénio
. Manter contato com o Professor Coordenador de Estagio

Supervisionado Obrigatério em Saude Coletiva, visando o
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aprimoramento e solugdo de problemas relativos ao seu
desenvolvimento
Participar da elaboracéo ou alteracdes deste Regulamento
Realizar, ao final de cada periodo, uma avaliacdo do Estagio
Supervisionado Obrigatério em Saude Coletiva, junto aos estagiarios,
Professor Coordenador do Estégio e Professores Supervisores.

SECAO Il
DAS ATRIBUICOES DO COORDENADOR DO ESTAGIO

Art. 24 - O Professor Coordenador de Estagio Supervisionado Obrigatorio em

Saude Coletiva tera as seguintes atribuicdes:

VI.

VII.

VIII.

Conhecer e respeitar as determinacfes deste Regulamento e da
Resolucdo CONSEPE n° 117, de 11 de agosto de 2009, que dispbe
sobre o Regulamento Geral de Estagios da UFMT

Organizar o cadastro dos académicos e utiliza-lo na definicdo dos
respectivos Supervisores

Aprovar os Planos de Trabalho dos Estdgios dos académicos em
conjunto com Professores Supervisores (Apéndice Il - 9.4)

Orientar os académicos para que, em suas acdes, observem os valores
éticos e morais estabelecidos pela filosofia UFMT, do Instituto de Saude
Coletiva

Informar ao Coordenador do Curso sobre o desenvolvimento das
atividades de Estagio Supervisionado Obrigatdrio

Promover reunifes peridodicas com o0s professores supervisores, para
uniformizacédo dos procedimentos regimentais, definicbes de supervisdo
e avaliacdo do andamento das atividades de cada etapa

Articular a elaboracdo de convénios com Instituicbes que possam ser
campo de estagio em Saude Coletiva

Julgar solicitacbes de desligamento ou mudancas do Estagio
Supervisionado Obrigatorio

Registrar 0s conceitos atribuidos aos estudantes de Estagio
Supervisionado Obrigatdrio em Saude Coletiva

Lancgar no sistema académico as avaliagdes finais e frequéncia
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Supervisionar as atividades a serem desenvolvidas pelos professores

supervisores, preceptores e estagiarios, nos campos de Estagio

(Apéndice Il - 9.6), para subsidiar propostas de mudancas nho
desenvolvimento do estagio.

Exercer as demais atribuicoes decorrentes da funcoes.

SECAO I
DAS ATRIBUICOES DO PROFESSOR SUPERVISOR

Art. 25 - O Professor Supervisor de Estdgio Supervisionado Obrigatério do

curso Graduacdo em Saude Coletiva tera as seguintes atribuicdes:

VI.

VII.

VIII.

Conhecer e respeitar as determinacfes deste Regulamento e da
Resolucdo CONSEPE n° 117, de agosto de 2009, que dispde sobre o
Regulamento Geral de Estagios da UFMT

Aceitar numero de supervisdes, conforme sua disponibilidade de tempo,
para cumprir as orientacdes dentro da carga horaria exigida, nédo
ultrapassando 10 supervisdes de estagio por semestre

Disponibilizar horario para supervisdo de estagio supervisionado
obrigatério

Analisar os Planos de Estagio Supervisionado Obrigatério, verificando a
sua viabilidade, recusando os que nao estiverem de acordo com o
presente Regulamento (Apéndice Il - 9.4).

Orientar o académico na elaboracdo do Planejamento de Estagio
(Apéndice Il - 9.4) e aprovar o plano em conjunto com o Professor
Coordenador de Estagio Supervisionado Obrigatério em Saude Coletiva
Supervisionar as atividades do académico, durante o periodo de
realizagédo do estagio

Manter contato periddico com a Instituicdo Conveniada para Estégio,
através do Profissional Supervisor do Estagio

Manter contato periodico com o Professor Coordenador de Estagio
Supervisionado Obrigatério em Saude Coletiva, comunicando fatos
relacionados ao desenvolvimento do trabalho

Participar das reunides promovidas pelo Coordenador de Curso e pelo
Professor Coordenador do estagio
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X.  Controlar a frequéncia dos estagiarios (Apéndice - 9.5)
Xl.  Realizar as avalia¢des pertinentes ao estagio (Apéndice - 9.7)
Xll.  Entregar documentos, relatério das atividades desenvolvidas pelos
estagiarios, nos campos de Estagio (Apéndice Il - 9.6)
XIlll.  Avaliar as atividades desenvolvidas pelo Coordenador do Estagio e
Preceptor para subsidiar prospostas de mudancas no desenvolvimento
do estagio

XIV. Exercer as demais atribuicbes decorrentes da funcéo.

SECAO IV
DAS ATRIBUICOES DO PROFISSIONAL SUPERVISOR
Art. 26 - O Profissional Supervisor de Estagio da Instituicdo concedente tera as
seguintes atribuicdes:

l. Conhecer e respeitar as determinacdes deste Regulamento e da
Resolucdo CONSEPE n° 117, de 11 de agosto de 2009, que dispbe sobre o
Regulamento Geral de Estagios da UFMT;

Il. Devera ter nivel superior e preferencialmente que seja da area da saude
ou da &rea de ciéncias sociais aplicadas ou ciéncias humanas com experiéncia
na saude ;

lll.  Aceitar nimero de supervisdes, conforme sua disponibilidade de tempo,
para cumprir as orientacdes dentro da carga horaria exigida, nao ultrapassando
10 supervisbes de estagio por semestre;

V. Supervisionar estagiarios sem remuneracao;

V. Disponibilizar horario para supervisao de estagio;

VI. Supervisionar as atividades do estagiario, durante o periodo de
realizacdo do estagio;

VII. Manter o controle de frequéncia dos estagiarios, preenchendo e
assinando diariamente o documento de comprovacédo de frequéncia e entregar
aos Professores do Estagio (Apéndice Il - 9.5);

VIII. Manter contato com o Professor Supervisor do Curso de Graduacdo em
Saude Coletiva da UFMT, corresponsavel pela supervisdo dos estagiarios e

relatar fatos relacionados ao desenvolvimento do estagio;
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IX. Participar das reunides promovidas pelo Coordenador de Curso e pelo
Professor Coordenador do estagio;
X.  Auxiliar na realizacdo das avaliagdes pertinentes ao estagio (Apéndice I
-9.7);
XI. Exercer as demais atribuicdes decorrentes da funcao.

SECAO YV
DAS ATRIBUICOES DO ESTAGIARIO
Art. 27 - Ao estagiario compete:

I.  Elaborar Planejamento e Plano do Estagio, sob orientacdo do Professor
Supervisor de Estagio Supervisionado Obrigatorio em Saude Coletiva
(Apéndice 1l - 9.4);

Il.  Retirar, junto & Coordenacédo de Estagio, no prazo estabelecido, a pasta
de estagio contendo as normas e impressos para a realizacdo do
mesmo;

[ll.  Cumprir 0 horario e as atividades descritas no Plano de Estagio
aprovado;

IV. Manter a carteira de imunizacao em dia;

V. Apresentar-se na Instituicdo de Estagio pontualmente e devidamente
vestido, conforme as normas estabelecidas pela Instituicdo conveniada
para a realizacdo do estagio;

VI.  Manter a ordem e a disciplina no local de execucao do estagio, conforme

normas internas da Instituicdo conveniada ;

VII.  Zelar pelos equipamentos e materiais utilizados durante o periodo de
estagio;
VIIl.  Solicitar ao Profissional Supervisor o preenchimento do documento de

comprovacédo da frequéncia ao estagio;
IX.  Manter contato com o Professor Supervisor do Estagio;
X.  Comunicar com antecedéncia o Professor em caso de faltas;

Xl.  Elaborar relatério das atividades de estagio.
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CAPITULO VI
DA AVALIACAO

Art. 28 - A avaliacdo das fases do estagio sera feita pelo Professor Supervisor
de Estégio e pelo Profissional Supervisor de Estagio que atribuirdo uma nota
de O (zero) a 10 (dez), observando os critérios constantes no Apéndice Il

Art. 29 - A avaliacdo do académico ocorrera de forma continua, permanente e
progressiva durante todo periodo de estagio

Art. 30 - O Professor Supervisor ira avaliar o Relatério de Estagio, atibuinddo
uma nota de 0 (zero) a 10 (dez)

Art. 31 - Para aprovacdo no Estagio Supervisionado Obrigatério em Saude
Coletiva, a qual ndo prevé exame final, o académico devera obter média igual
ou superior a 7,0 e frequéncia nao inferior a 90% (Apéndice Il)

Paragrafo Unico - A composicdo da média final para aprovacdo no Estagio
Supervisionado Obrigatorio em Saude Coletiva sera definida pela seguinte
maneira:

Média = (N1x4 + N2x4 +N3x2)/10, onde:

N1= nota atribuida pelo professor Supervisor de Estagio ao desempenho do
estagiario, com peso 4

N2 = nota atribuida pelo Profissional Supervisor de Estagio ao desempenho do
estagiario, com peso 4

N3 = nota atribuida pelo Professor Supervisor de Estagio relatorio de estagio,
com peso 2

Art. 32 - O estagiario podera solicitar revisdo da avaliagdo do estagio, de
acordo com as normas da Universidade. A secretaria encaminhara o pedido ao
Supervisor Responsavel que fara a revisdo, dando seu parecer, juntamente

com 0s demais supervisores.

CAPITULO VI
DAS DISPOSICOES GERAIS
Art. 33 - Os casos omissos neste Regulamento serdo resolvidos pelo
Colegiado de Curso do Departamento de Saude Coletiva, ou por seu
Presidente, "ad referendum” deste, ouvido o Supervisor Responsavel pelo

Estagio, juntamente com o Coordenador do Curso de Ensino.
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Art. 34 - A Coordenacdo e o Colegiado do Curso de Graduagdo em Saude
Coletiva poderao estabelecer normas operacionais complementares para as
atividades de estagio e alterar este Regulamento.

Art. 35 - Este Regulamento entra em vigor a partir da data de sua publicacéo.
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9.1
TERMO DE CONVENIO N°

A UNIVERSIDADE FEDERAL DE MATO GROSSO, autarquia federal de
ensino superior, “ex vi’ Lei n°11.154, de 29-07-05, vinculada ao MEC, com
sede na cidade Cuiab4 - MT, na Av. Fernando Corréa da Costa, s/n°, CEP
78060-900, CNPJ n°® 330.045.40/0001-00, representada por seu(sua) Reitor(a),

Prof(a). ,
neste ato denominada UFMT, e de outro lado, -
, com sede na Rua/Av.

, n° ,

Bairro CEP: ,
na cidade de , Estado de ,
CNPJ n° doravante denominado

CONCEDENTE, neste ato legalmente representada pelo Sr(a).

celebram o presente Convénio, de acordo com os ditames da Lei n°® 11.788 de
25 de setembro de 2008 e com as clausulas e condi¢gfes a seguir descritas:

CLAUSULA PRIMEIRA: Do Objeto - Este Convénio tem por objetivo
formalizar as condi¢des basicas para a realizacdo de estagios pelos estudantes
da UFMT junto ao Concedente, entendido o estagio como uma estratégia de
profissionalizacdo que complementa o processo ensino-aprendizagem

CLAUSULA SEGUNDA: Do Termo de Compromisso - Para a realizacéo de
cada Estagio, em decorréncia do presente Convénio, sera celebrado um
TERMO DE COMPROMISSO DE ESTAGIO entre o/a Estagiario e o
Concedente, com a interveniéncia da UFMT, nos termos do inc. 1°, do art. 6°
do Decreto n° 87.497/82

| - O TERMO DE COMPROMISSO DE ESTAGIO, fundamentado e vinculado
ao presente Convnio, terd por fungcdo basica, em relacdo a cada estagio,
particular a relagdo juridica especial existente entre o(a) Estudante
Estagiario(a) e o Concedente, sendo que o estagio sera de forma
remunerada

Il - O estagio realizado em decorréncia deste CONVENIO ndo acarretara
vinculo empregaticio de qualquer natureza entre o(a) ESTAGIARIO(A) e o
Concedente, nos termos que dispde o artigo 6° do Decreto n° 87.497/82

CLAUSULA TERCEIRA: Das responsabilidades comuns - As Convenentes
se obrigam, durante a vigéncia deste Convénio, a respeitar e fazer respeitar as
condi¢cbes constantes nas clausulas, ainda que neste prazo ocorram alteracdes
nos seus quadros de dirigentes
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CLAUSULA QUARTA: Da vigéncia - Este Convénio terd a duragdo de

/ / a / / , podendo ser prorrogado, de acordo com o
inciso Il, do art. 57, da Lei n° 8.666/93. Podera ser denunciado, a qualquer
tempo, desde que uma das partes convenentes notifigue a outra com
antecedéncia minima de 5 (cinco) dias

CLAUSULA QUINTA: Do Plano de Estagio - Faz parte deste Convénio o
“PLANO DE ESTAGIO” caracterizando as condicdes de realizacdo de estagio,
acordadas entre a UFMT e o Concedente

CLAUSULA SEXTA: Do Foro - O Foro para dirimir as questdes oriundas deste
Convénio € o da Justica Federal, Secao Judiciaria de Mato Grosso, conforme
determina o art. 109, I, da Constituicdo Federal

E, assim, por estarem de acordo com os principios, finalidades e com seus
termos, as partes assinam este Convénio, em duas vias, juntamente com duas
testemunhas

Cuiaba, de de 20 :
Fundacgédo Universidade Federal de Mato Grosso
Concedente

Testemunhas:

1. CPF:

2. CPF:
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9.2. TERMO DE COMPROMISSO DE ESTAGIO SUPERVISIONADO

OBRIGATORIO

CONCEDENTE:
Endereco:

Cidade: UF: CEP: CNPJ
Representada por CFP:

ESTAGIARIO (a):

Rua/ Av:

Cidade: UF: CEP:

Matriculado (a) no curso de CPF:

INTERVENIENTE: UNIVERSIDADE FEDERAL DE MATO GROSSO, autarquia
federal de ensino superior, “ex vi’ Lei n® 11.154, de 29-07-05, vinculada ao MEC
com sede na cidade Cuiaba — MT, na Av. Fernando Corréa da Costa, s/n°, CEP:
78060-900, CNPJ

N° 330.045.40/0001-00

Representada por Prof (a).

Convencionado as clausulas e condicfes seguintes:
CLAUSULA PRIMEIRA - Este termo de Compromisso de Estagio reger-se-4 pelas
condicdes estabelecidas no Termo de Convénio n° , celebrado entre o

CONCEDENTE e a Instituicdo de Ensino da qual o(a) estagiario(a) € discente.
CLAUSULA SEGUNDA - A supervisao far-se-a por profissional habilitado do Concedente
e a orientacao por professores da UFMT, conforme Plano de Estagio.

CLAUSULA TERCEIRA - Fica compromissado entre as partes que:

a) O estagio ndo sera remunerado e as atividades a serem
cumpridas pelo(a) estagiario(a) serdo desenvolvidas no horario das as
, totalizando horas;

b) A jornada de atividade em estagio devera compatibilizar-se com o horario escolar
do(a) estagiario(a) e com o horario de funcionamento do Concedente;

c) Nos periodos de férias escolares a jornada sera estabelecida pelo(a) estagiario(a) e o
concedente, com o conhecimento da Instituicdo de Ensino;

d) O local da prestacéo de estagio sera designado pela Concedente;

CLASULA QUARTA - Constituem motivos para a interrupcdo automatica do presente

Termo de Compromisso de Estagio:

a) O término do estagio;
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b) O abandono ou a conclusdo do curso ou o trancamento de matricula pelo(a)
estagiario(a);
c) O pedido do(a) estagiario(a);
d) O ndo cumprimento do convencionado neste Termo de Compromisso e no Convénio.
CLASULA QUINTA - Na vigéncia regular do presente TERMO DE COMPROMISSO, o(a)
estagiario(a) estard incluido(a) na cobertura do seguro contra Acidentes Pessoais,
proporcionada pela Apdlice de Seguro n? 811.101.127, da Companhia Real Vida e
Previdéncia Seguros S/A, sob a responsabilidade da Instituicdo de Ensino, conforme
Certificado anexo.
CLAUSULA SEXTA - O estagio néo acarretara vinculo empregaticio entre o Estagiario e
o Concedente, nos termos do que dispde o artigo 3°, da Lei 11.788 de 25 de setembro de
2008.
CLASULA SETIMA - No desenvolvimento do Estagio ora compromissado, cabera ao(a)
estagiario(a):
a) Proporcionar ao(a) estagiario(a) atividades de aprendizagem profissional, social e
cultural, compativeis com o contexto basico da profisséo, ao qual seu curso se refere;
b) Proporcionar ao(a) estagiario(a) condi¢des de treinamento pratico e de relacionamento
humano;
c) Proporcionar a Instituicdo de Ensino, sempre que necessario, subsidios que
possibilitem 0 acompanhamento, a supervisdo e a avaliacdo do Estagio.
CLAUSULA OITAVA - No desenvolvimento do estagio ora compromissado, cabera ao(a)
estagiario(a):
a) Cumprir com todo o empenho e interesse, toda a programacao estabelecida para seu
estagio;
b) Obedecer as normas do Concedente;
c) Comunicar a Instituicdo de Ensino qualquer fato relevante sobre seu estagio;
d) Elaborar e entregar para a andlise do Profissional da Empresa, ou da Instituicdo de
Ensino, relatorio sobre seu estagio na forma, prazo e padrdes estabelecidos.
CLASULA NONA - O presente Termo de Compromisso de Estagio tera vigéncia de

a , podendo ser denunciado a qualquer tempo,

unilateralmente, mediante comunicacgéo escrita;
CLASULA DECIMA - O foro para dirimir as questdes oriundas deste compromisso € o da

Justica Federal, Secéo Judiciaria de Mato Grosso, conforme determina o art. 109, | da
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Constituicao Federal.

E, assim, por estarem de acordo com as clausulas e condicbes as partes assinam este

Termo, em trés vias, juntamente com duas testemunhas.

Cuiaba, de de 20

Fundacao Universidade Federal de Mato Grosso

Concedente

Testemunhas:
1. CPF:
2. CPF:
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9.3. Formulério para solicitacdo de aproveitamento da carga horéaria do Estagio

Curricular em Saude Coletiva

Eu, '
matricula , curso de graduacdo em Saude
Coletiva, periodo, possuo vinculo empregaticio no(a)

no municipio de ,
venho através deste solicitar o aproveitamento da carga horéaria da disciplina de Estagio
Curricular em Saude Coletiva (ECSC).

Em anexo encaminho documentos comprobatdrios.

/ /

Assinatura do requerente:

1. Dados do aluno

Nome:

Data de nascimento: CPF:

Periodo em andamento: N° de matricula:
Endereco Residencial:

Telefone (residencial): | Telefone (celular):
E-mail:

2. Dados da Instituicdo

Razao Social:

Endereco:

CNPJ: | Telefone:

2.2.  Vinculo do Aluno na Instituicdo:

Tipo de vinculo: | Data de inicio:

Funcéo e setor de lotacéo:

Carga horaria:

Horario: Inicio as horas; Fim as horas.

3. Dados do Profissional Supervisor na Instituicao

Nome:

Tipo de vinculo: | Data de inicio:
Funcao:

Formagao:

Telefone: | E-mail:

Assinatura de aceite:

ASSINALUIA dO AlUNO: ..o,
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4. Parecer do coordenador do Estagio Curricular em Saude Coletiva

| Data:

Assinatura:
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9.4. PLANEJAMENTO E PLANO DE ESTAGIO SUPERVISIONADO OBRIGATORIO

AREA E SUBAREA DE CONHECIMENTO:
LOCAL DO ESTAGIO:
OBJETIVOS DO ESTAGIO:

ATIVIDADES DE ESTAGIO (Atividades a serem desenvolvidas pelo estagiario durante a

vigéncia do estagio):

CRITERIOS DE AVALIACAO:
- Avaliacdo de desempenho (Valor: 7,0 pontos): Conforme impresso adotado pela
Comisséo de Estagio (Apéndice 1X).

- Relatorio de estagio (Valor: 3,0 pontos)

Assinatura do Professor responsavel:

Data: [

PLANO DE ESTAGIO SUPERVISIONADO OBRIGATORIO
Nome do estagiario:

Supervisor:

Empresa/Institui¢cdo:

Inicio do estagio: I Término do estagio: /[

PLANO DE ESTAGIO

Setor Objetivo Atividade Data inicio |Data Término

, de de 201 _

Assinatura supervisor Assinatura do estagiario
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9.5. FREQUENCIA DO ESTAGIO SUPERVISIONADO OBRIGATORIO

Data

Assinatura
Estagiario

Setor

Plantao

Assinatura
Supervisor

CH
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9.6. Atividades do estagio
Dentre as acOes realizadas € importante que o estagiario desenvolva:

1. Caracterizacdo do territério ou area de abrangéncia: caracteristicas demograficas,

mortalidade, morbidade, agravos (principais), energia elétrica, rede de agua e esgoto,
coleta de lixo, moradia, vias publicas, acesso, estabelecimento comerciais, templos
religiosos, academia, escolas, segurancas, area de risco, associacdes de bairro...

- Equipamento e Recursos Sociais

- Diagndéstico de saude local através de inquéritos quantitativos e pesquisa qualitativa

2. Caracterizacdo da Unidade: histérico da implantacédo; areas de abrangéncia e micro

areas;

-Normas e rotinas; POP; Regimentos; Organograma; Fluxograma

- Atencdo a demanda

- Oferta organizada

- Equipe de trabalho

- Relacéo da unidade com os demais niveis do sistema (Referéncia e contra-referéncia)
- Modelo de atencéo (tipo)

- Planejamento (como é feito; instrumentos; uso de indicadores...)

- Avaliacdo e monitoramento dos servicos

- Outros

3. Programas
- Formacdo de grupos para acompanhamento de casos especificos dos Programas

existentes referentes a saude da crianca, da mulher, do adulto e do idoso, tuberculose,
hiperdia, hanseniase, saude mental, saude bucal, dentre outros com a finalidade de
orientacao e discussao sobre promocao, prevencao, protecao, tratamento, monitoramento
e cura de doencas previniveis, cronicas degenerativas e endémicas

- Observar e acompanhar o funcionamento dos programas

- Levantamento de problemas(s) com priorizacéo do problema a ser selecionado

- Plano de intervencao
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4. Acompanhamento do funcionamento de todas as atividades existentes dentro da
UNIDADE

- Recepcdo, pré consulta, consulta, farméacia, sala de vacina, de esterelizacéo,

almoxarifado, grupos de apoio

5. Visita domiciliar

- Acompanhar visita domiciliares para acompanhamento das familias em situacéo de risco

e encaminhamentos para melhoria da qualidade de vida

6. Gerenciamento

- Identificar o gerente da unidade

- Observar quem faz a geréncia da Unidade; como € o trabalho em equipe

- Acompanhar as atividades do gerente

- Participar da elaboracéo dos relatérios, ROAS, etc

- Participar da reunido da equipe e do Conselho Gestor para encaminhamento de acdes
voltadas a construcéo das politicas setoriais

- Gestao de recursos financeiros, materiais, servicos gerais, de apoio e logistica

7. Planejamento

- Conhecer o Plano Municipal de Cuiaba/ Pacto pela saude
- Conhecer ou levantar o Plano de Acao da Unidade
- Participar ou acompanhar as atividades de planejamento local da unidade

- Utilizar ou manusear a planilha de planejamento usado pela unidade

8. Outras atividades

- Participar ou acompanhar as atividades de: Educacdo em Saude (sala de Espera ou em
grupos ou na comunidade); das pastorais; dos jovens; da Associacdo de Idosos;
Associacdo de moradores de bairros; NASF; outros movimentos sociais existentes na
regido; etc.

- Existéncia do Conselho Gestor;

- Relacdo da Unidade com a Comunidade e com a familia

- Relagdo da Unidade com o Conselho Municipal de Saude e Ouvidoria do SUS

- Instalacéo e funcionamento de conselho gestor para encaminhamento de acdes voltadas
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a construcéo das politicas setoriais

9. Plano de Acao

- O estagiario devera identificar um problema de gestdo, um do processo de trabalho ou
um da comunidade

- Elaborar a rede explicativa, utilizando a metodologia do planejamento adotado pelo
estagio

- Elaborar um plano de intervencao junto com a equipe da unidade

- Aplicar o plano de ac&o durante o estagio

10. Relatério final

- Ao final do semestre o estagiario devera elaborar um relatério final que fard parte da
avaliacdo da disciplina. O relatério final deve conter:

a) Apresentacao

b) Introducéo

c) Descricéo das atividades realizadas no estagio

d) Plano de Acéo

e) Avaliacao do estagio
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9.7. AVALIACAO DE ESTAGIO

Nome do estagiério(a):
Local do estagio:
Periodo do estagio / / a / /
Nome do professor responsavel:

PARECER DO PROFESSOR RESPONSAVEL - VALOR: 6,0 pontos

Aspectos profissionais — Valor maximo: 4,0 pontos

Qualidade de trabalho: considerar o que seria desejavel

Espirito inquisitivo: disposi¢cdes de esforco para aprender, curiosidade teorica e cientifica
Iniciativa e autodeterminacao: capacidade para realizar seus objetivos de estagiario sem
influéncias externas

Conhecimentos: cientifico e técnico demonstrados no desenvolvimento das atividades
programadas.

TOTAL (1)

Atitudes Pessoais — Valor maximo: 3,0 pontos

Assiduidade e cumprimento do horario

Disciplina e responsabilidade: observancia das normas internas, discricdo quanto aos
assuntos sigilosos e zelo pelo patriménio

Sociabilidade: facilidade de se integrar com os colegas e no ambiente de trabalho
Cooperacédo: disposicdo para cooperar com 0s colegas e atender prontamente as
atividades solicitadas

Interesse: comprometimento demonstrado para as tarefas a serem realizadas

TOTAL (2)

NOTA TOTAL: Total (1) + Total (2)

Carga horaria cumprida:

OBSERVACOES

Sobre o estagiario:

Sobre o local de estagio:

AVALIACAO DO RELATORIO DE ESTAGIO - VALOR: 4,0 pontos
Tipo de avaliagéo (especificar)

Assinatura do professor responsavel:

Carimbo do professor responsavel:
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10. APENDICE Il

REGULAMENTO DE ESTAGIO NAO QBRIGATORIO DO CURSO DE GRADUAGCAO
EM SAUDE COLETIVA

Art. 1° - O estagio nédo obrigatorio do Curso de Graduacdo em Saude Coletiva é ato
educativo escolar supervisionado, desenvolvido no ambiente de trabalho, que visa a
preparacdo para o trabalho produtivo dos educandos, bem como ao aprendizado de
competéncias proprias da atividade profissional e a contextualizacdo curricular,
objetivando o seu desenvolvimento para a vida cidada e para a vida cidada e para o

trabalho.

Art. 2° - O educando interessado em realizar estagio ndo obrigatério devera estar
regularmente matriculado no Curso de Graduagcdo em Saude Coletiva
Art. 3° - S&0 obrigacdes da instituicdo de ensino, em relacdo aos estagios de seus

educandos:

| — Celebrar termo de compromisso com o educando ou com seu representante ou
assistente legal, quando ele for absolutamente ou relativamente incapaz, e com a parte
concedente, indicando as condicfes de adequacdo do estagio a proposta pedagdgica do
curso, a etapa e modalidade da formacédo escolar do estudante e ao horério e calendario
escolar;

Il — Avaliar as instalacGes da parte concedente do estagio e sua adequacédo a formacao
cultural e profissional do educando;

[l — Indicar professor orientador, da éarea a ser desenvolvida no estagio, como
responsavel pelo acompanhamento e avaliagdo das atividades do estagiario;

IV — Exigir do educando apresentacédo periddica de relatorio das atividades, em prazo ndo
superior a 6 (seis) meses.

Art. 4° - Devera existir compatibilidade entre as atividades desenvolvidas no estagio e
aquelas previstas no termo de compromisso.

Art. 5° - O aluno devera apresentar & Coordenacéo de Curso o Plano de Atividades do

Estagio com os seguintes dados:
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| — Dados do estudante: nome, nimero de matricula, telefone, endereco eletrdnico,
endereco residencial completo
I — Dados da instituicio/empresa onde pretende realizar o estagio (nome da
instituicdo/empresa concedente, endereco completo, telefone, endereco eletrénico)
Il — Dados do profissional indicado na instituicdo/empresa concedente do estagio para
orientar e supervisionar o aluno-estagiario (home, funcéo, telefone, endereco eletrdnico).
IV — Nome do professor/orientador do curso de Graduagdo em Saude Coletiva
V — Atividades a serem desenvolvidas
VI — Justificativa da conformidade das atividades a serem desenvolvidas com a area de
Saude Coletiva
VII — Detalhamento das atividades a serem desenvolvidas no campo do estagio
VIII — Assinatura do aluno, do supervisor/orientador
Art. 6° - Do periodo de duracao previsto e da carga horaria:
| — O estabelecido no plano de Estagio e a execuc¢do das atividades no campo de estagio
deverdo ser compativeis com o horario de funcionamento do Curso e ndo poderao
acarretar impedimento da freqiéncia do aluno as aulas.
Il — O Plano de estagio tera validade de até um ano, sendo necessaria a apresentacdo de
novo plano de estagio apds esse periodo.
Art. 7° - E de responsabilidade de o aluno estagiario responder pelas perdas e danos
decorrentes da inobservancia das normas internas da instituicdo/empresa em que realiza
0 estagio, as quais devera conhecer e cumprir.
Art. 8° - O estagio ndo obrigatério € aquele desenvolvido como atividade opcional,
acrescida a carga horaria regular e obrigatéria.
Art. 9° - Os casos omissos neste regulamento serédo regulados pela Lei n® 11.788, de 25

de setembro de 2008, que dispbe sobre o estagio de estudantes.
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11. APENDICE IV
REGULAMENTO DE ATIVIDADES COMPLEMENTARES
CAPITULO |
DOS OBJETIVOS E CARACTERISTICAS

Art. 1° - Atividades Complementares sdo componentes curriculares que possibilitam o
reconhecimento, por avaliacéo, de habilidades, conhecimentos e competéncias do aluno,
inclusive adquiridas fora do ambiente escolar, incluindo a pratica de estudos e atividades
independentes, transversais, opcionais, de interdisciplinaridade, especialmente com o
mundo do trabalho e com as a¢fes de extensdo junto a comunidade.

Art. 2° - O Curso de Saude Coletiva estabelece as normas especificas de
regulamentacao das Atividades Complementares (AC) com o objetivo de:

| — Propiciar ao profissional a oportunidade de desenvolver a capacidade critica e reflexiva
a fim de que possa propor solugbes para as questdes surgidas no mundo do trabalho e
numa sociedade em processo de mudancas.

Il — Desenvolver a capacidade de aplicacdo dos conceitos e teorias adquiridas durante o
curso de forma integrada.

[l — Desenvolver a capacidade de planejamento e disciplina para resolver problemas na
area da Saude Coletiva.

IV — Despertar o interesse pela pesquisa como meio para a resolucdo de problemas.

V — Intensificar a extenséo universitaria, por meio da resolucéo de problemas.

VI — Estimular a construgédo do conhecimento coletivo e a interdisplinaridade.

VII — Estimular a formacao permanente.

Art. 3° - As Atividades Complementares (AC) constitui-se de disciplinas optativas na sua
totalidade cursadas além da carga horaria minima exigida, programas/projetos/cursos de
extensdo, monitorias, assessorias e/ou consultorias desenvolvidas no laboratorio de
informatica aplicada para a comunidade a universidade, visita técnica, programas de
iniciagdo cientifica, participacdo em eventos cientificos, oficinas e cursos relacionados a
area de formacéo, ou areas afins, na instituicdo ou fora dela, atividade de representacao
académica em oOrgaos colegiados e participagdo em programas institucionais de iniciacao
cientifica.

Art. 4° - As Atividades Complementares (AC) poderdo ser desenvolvidas ao longo do
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curso de graduacdo em Saude Coletiva, iniciando-se a partir do primeiro periodo.
Art. 5° - As atividades Complementares (AC) deverao ser desenvolvidas individualmente.
Art. 6° - Os alunos poderédo optar por desenvolver AC, desde que respeitando os preé-
requisitos quando necessarios, entre o elenco de disciplinas optativas e/ou matricula em

disciplinas isoladas.

CAPITULO I

DAS MODALIDADES E DA ESTRUTURA

Art. 7° - Serdo aceitas como modalidades das AC:

- programas;

- projetos;

- cursos de extensao;

V- monitorias;

V- programas de iniciacéo cientifica,;

VI-  assessorias e/ou consultorias desenvolvidas no laboratério de informatica aplicada
para a comunidade da universidade;

VII-  participacdo em eventos cientificos, oficinas e cursos relacionados a éarea de
formacao, ou areas afins, na instituicdo ou fora dela.

VIII-  Visita técnica;

IX-  Atividades de representacdo académica em érgaos colegiados;

X- Participacdo em programas institucionais de iniciacao cientifica,;

Xl-  Disciplinas optativas, além da carga horaria minima exigida

Art. 8° - A carga horéaria destinada as AC obedecerd as normas estabelecidas pela

Coordenacéo de extenséo.

Art. 9° - A carga horaria destinada aos programas/projetos/cursos de extensao tera limite

maximo de 60 horas e sua execucdo obedecera as normas estabelecidas pela

Coordenacéo de Extensao.

Art. 10 - As monitorias realizadas e comprovadas em conformidade com as normas, com

carga horaria de 60 horas por semestre ndo podendo ultrapassar dois semestres.

Art. 11 - As atividades de assessoria realizadas junto ao Laboratorio de Informatica

aplicadas e comprovadas em conformidade com as normas estabelecidas pelo Colegiado
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de Curso, serdo validadas pelo Coordenador de Curso, com carga horaria de 20 horas por
assessoria ndo podendo ultrapassar 40 horas.
Art. 12 - As atividades de consultoria realizadas junto ao Laboratorio de Informatica
aplicada e comprovadas em conformidade com as normas estabelecidas pelo Colegiado
de Curso, serdo validadas pelo Coordenador de Curso, com carga horéria de até 40 horas
por consultoria ndo podendo ultrapassar 120 horas.
Art. 13 - A participacdo em eventos cientificos, desde que devidamente comprovada, sera

validada pelo Colegiado de Curso obedecendo a seguinte distribuicéo:

Eventos Cientificos Area do Curso Areas afins

Palestras/Conferéncias/Seminarios 4 horas, maximo 10 2 horas, méximo 5
participacdes participacoes

Mesa redonda 4 horas, maximo 5 2 horas, méaximo 5
participacdes participacdes

Oficina 4 horas, maximo 5 2 horas, méximo 5
participacdes participacdes

Férum/Jornada/Simpésio 16 horas, maximo 8 8 horas, maximo 4
participacdes participacoes

Semana 40 horas, maximo 4 20 horas, maximo 2
participacdes participacdes

Congresso Regional 20 horas, maximo 4 10 horas, maximo 4
participacdes participacoes

Congresso Nacional/Internacional 30 horas, maximo 4 15 horas, maximo 4
participagdes participacoes

Cursos de até 8 horas de duracgao 4 horas, maximo 10 2 horas, maximo 5
cursos Cursos

Cursos acima de 8 horas de duragdo | 10 horas, méximo 10 | 6 horas, méximo 5
cursos cursos

Disciplina Optativa além da carga Numero total de Numero total de

horaria minima exigida de horas da Disciplina | de horas da Disciplina

Art. 14 - As visitas técnicas deverdo ser realizadas em locais pertinentes a area de

conhecimento especifico de cada disciplina e serdo computadas 3 horas por visita
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técnica, com maximo de 5 participagdes. No caso de viagem de estudo o minimo de horas
validadas ficara a cargo do Colegiado de Curso.
Art. 15 - Os programas institucionais de bolsa de iniciacéo cientifica serdo validados pelo
Colegiado de curso com carga horaria de 45 horas por semestre, por no maximo dois
semestres.
Art. 16 - As atividades de representacdo académica em érgaos colegiados, comprovadas
por presenca em 85% das reunides, serdo validadas pelo Colegiado com carga horaria de
10 horas por semestre por representagao.
Art. 17 - As atividades de pesquisa poderéo ser validadas para pesquisa concluida como
autor, o maximo de 30 horas e para co-autor, 15 horas. O mérito do trabalho para efeito
de horas computadas ficara a cargo do Colegiado de Curso.
Art. 18 - Para a publicacdo de resumos serdo validadas 10 horas por resumos/resenhas,
como autor e 5 horas para co-autor. Para a publicacdo de trabalhos na integra serao
validadas 20 horas como autor e 10 horas como co-autor.
Art. 19 - Outras atividades especificas e previstas pelos cursos poderdo ser aceitas e
aprovadas no Colegiado de Curso, com limites maximos estabelecidos de 30 horas.
Art. 20 - Os limites minimos estabelecidos ndo impedem o aluno de desenvolver as
atividades além do maximo permitido.
Art. 21 - A estrutura do AC sera composta minimamente por:
| - Relatdrio de pesquisa, ou atividade realizada.
Il - Resultados, discusséao e consideragdes finais para as modalidades Monografia e/ou
Plano de intervencao.
Il - Artigo cientifico e normas para publicacdo no periédico selecionado, para a

modalidade Artigo cientifico.
CAPITULO 1l

DA APRESENTACAO E DA COMPROVACAO

Art. 22 - Os alunos deverdo apresentar ao Colegiado do Curso os relatorios e
comprovantes das Atividades Complementares, até 30 dias apds o término da atividade.
Art. 23 - O académico devera apresentar o relatorio de visita técnica e comprovacéo de
sua realizacéo, através de declaracdo emitida pelo responsavel.

Art. 24 - Os Colegiados dos Cursos deverdo, ao final de cada ano letivo, avaliar os
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comprovantes e relatorios das Atividades Complementares apresentadas e enviar a
Secretaria Académica a carga horaria cumprida pelo aluno, em cada atividade.
Art. 25 - Para comprovacao das participacdes nas atividades acima descritas, o aluno
devera apresentar a Coordenacdo do Curso documento comprobatério de sua
participacdo com a respectiva carga horaria e o relatorio da atividade.
Art. 26 - Em se tratando de palestras isoladas ou eventos cuja documentacdo nao conste
a duracdo, podera ser creditado ao aluno no maximo 2 (duas) horas, a critério do
Colegiado de Curso.
Art. 27 - De posse do documento comprobatdrio, o Coordenador do Curso devera
preencher e assinar as fichas de acompanhamento do aluno no evento e/ou atividade
(Apéndice | e 11).
Art. 28 - Toda documentacado dos alunos devera estar arquivada em pastas individuais na

Secretaria da Coordenacéo de Curso.

CAPITULO IV
DAS ATIVIDADES COMPLEMENTARES
Art. 29 - Para a realizagcdo da AC no curso de Graduacdo em Saude Coletiva, o
académico deve estar regularmente matriculado.

CAPITULO V

DAS ATRIBUICOES

SECAO |

DAS ATRIBUICOES DO COORDENADOR DO CURSO

Art. 30 - O Coordenador do Curso tera as seguintes atribuicdes em relacao as AC:
| - Assegurar a legalidade do processo

Il - Participar da elaboracéo ou alteracbes deste Regulamento

[Il - Conhecer e respeitar as determinacdes deste Regulamento

IV - Organizar o cadastro dos académicos

V - Encaminhar os comprovantes das AC com os respectivos relatérios ao Colegiado de
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Curso para avaliacao e aprovacao
VI - Orientar os académicos para que, em suas acdes, observem o0s valores éticos e
morais estabelecidos pela filosofia da UFMT, do Instituto de Saude Coletiva e do Curso de
Graduado em Saude Coletiva.
VII - Elaborar relatorio final das AC com aproveitamento da carga horéria total ao final do
curso, aprovadas no Colegiado de Curso.
SECAO Il

DAS ATRIBUICOES DO ACADEMICO

Art. 31 - E considerado orientando o académico regularmente matriculado no curso de
Graduacdo em Saude Coletiva.

Art. 32 - S&o obrigactes do académico orientando:

| - Conhecer e respeitar as determinagdes deste Regulamento

Il - Apresentar a Coordenacdo do Curso todos os documentos comprobatérios com 0s
respectivos relatorios nos prazos estabelecidos

[l - Comunicar ao Coordenador situacdes que ocorram durante o desenvolvimento das
AC e que necessitem de sua interferéncia para salvaguardar a qualidade do processo de
ensino/aprendizagem

IV - Desenvolver as atividades observando procedimentos éticos e morais

V - Observar as normas éticas vigentes, em especial nas pesquisas envolvendo seres
humanos, cujos projetos devem ser encaminhados para avaliagdo pelo Comité de Etica
na Pesquisa (CEP).

CAPITULO VI
DAS DISPOSICOES GERAIS

Art. 33 - Quando as AC envolver instituicdo externa a UFMT devera ser firmado termo de
compromisso proprio, definindo as atribuigbes, direitos e deveres das partes envolvidas,
inclusive a autorizagao da divulgacdo do nome da instituicdo na publicagéo do trabalho.
Art. 34 - Poderdo ser disponibilizados meios alternativos para acompanhamento e
avaliacdo de académicos que desenvolvem as AC fora da localidade onde o académico
estiver matriculado, a critério do Coordenador do Curso.

Art. 35 - A Coordenacdo e o Colegiado do Curso de Graduagcdo em Saude Coletiva
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poderdo estabelecer normas operacionais complementares para as AC e alterar este
Regulamento.
Art. 36 - Os casos omissos a este regulamento serdo resolvidos pelo Coordenador de
Curso.
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11.1. FICHA DE ACOMPANHAMENTO DAS ATIVIDADES COMPLEMENTARES

INSTITUTO:

CURSO:

ALUNO: PERIODO:

EVENTOS CIENTIFICOS EXTERNOS (SEMINARIOS, SIMPOSIOS, CONGRESSOS,
FORUNS)

Nome do evento:
Data: / /2 a / /2

Carga horaria:

Entidade promotora:

Assinatura do Coordenador do Curso:

INSTITUTO:

CURSO:

ALUNO:

PARTICIPACAO EM SEMANAS E/OU JORNADAS CIENTIFICAS E/OU CULTURAIS

Data: / 12 a / /2

Carga Horaria:

Entidade Promotora:

Assinatura do Coordenador de Curso:
Data: / /2 a / /2

Carga Horaria:

Entidade Promotora:

Assinatura do Coordenador de Curso:
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INSTITUTO:

CURSO:

ALUNO: PERIODO

PARTICIPACAO EM PROGRAMA DE EXTENSAO

Projeto:

Periodo: / /2 a / /2
Prof.:

Responsavel:

Carga Horaria:

Assinatura do Coordenador de Curso:

INSTITUTO:
CURSO:
ALUNO:
PARTICIPA(;AO EM PROGRAMA DE MONITORIA
Disciplina:
Periodo: / /2 a / /2

Prof. Responsavel:

Carga Horaria:

Assinatura do Coordenador de Curso:
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INSTITUTO:
CURSO:
ALUNO: PERIODO:

PARTICIPAGAO EM CURSOS ESPECIFICOS, NACIONAIS, INTERNACIONAIS DO CURSO

Nome do Evento:
Data: / /2 a / /2

Local:

Entidade Promotora:

Tipo de Participagéo:

Assinatura do Coordenador de Curso:

INSTITUTO:
CURSO:
ALUNO: PERIODO:

PARTICIPACAO EM CURSOS NA AREA DE ESTATISTICA

Nome do Curso:
Data: / /2 a / /2

Prof. Ministrante:

Carga Horaria:

Entidade Promotora:

Assinatura do Coordenador de Curso:

161




UNIVERSIDADE FEDERAL DE MATO GROSSO
INSTITUTO DE SAUDE COLETIVA
COORDENAGAO DE GRADUAGAO EM SAUDE COLETIVA

INSTITUTO:

CURSO:

ALUNO: PERIODO:
PARTICIPACAO EM CURSOS DE AREA AFIM

Nome do Curso:

Data: / /2 a / /2

Prof. Ministrante:

Carga Horaria:

Entidade Promotora:

Assinatura do Coordenador de Curso:

INSTITUTO:

CURSO:

ALUNO: PERIODO:
PARTICIPACAO EM PROJETO DE INICIACAO CIENTIFICA

Projeto:
Periodo: / /2 a / /2

Prof. Orientador:

Carga Horaria:

Assinatura do Coordenador de Curso:
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INSTITUTO:
CURSO:

ALUNO: PERIODO:
PARTICIPACAO EM PALESTRAS E/OU CONFERENCIAS

Titulo da Palestra/Conferéncia:

Data: / /2 a / /2
Palestrante:

Carga Horaria:

Entidade Promotora:

Assinatura do Coordenador de Curso:
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11.2.
FICHA DO CONDENSADO DAS ATIVIDADES:
MONITORIA/ ASSESSORIA/ CONSULTORIA/ VISITAS TECNICAS/ PROJETOS/
ARTIGOS

Nome do(a) Académico(a):

Nome do(a) Professor(a) Coordenador(a):

DATA DESCRICAO VISTO_ VISTO
ACADEMICO | PROF.
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12. APENDICE V - AUTO AVALIACAO DO CURSO

A - AVALIACAO DA DISCIPLINA

Disciplina:

Periodo de realiza¢&o da Disciplina:

Siga a Legenda
O-Otimo B-Bom R -Regular

Marque X na sua opg¢ao de avaliagao ou NA nos casos de “nao se a

F - Fraco

P - Péssimo

plica”

Avaliando a disciplina e a metodologia

O

B

R

O contelido apresentado e discutido foi relevante?

O que vocé achou do método de ensino?

E o material didatico? (Textos, cartazes, transparéncias, etc.)?

Como foi o cumprimento dos horarios pelo professor?

O tempo foi suficiente para a realizacdo das atividades?

A disciplina cumpriu com os objetivos propostos?

Avaliando o professor

Nome:

Dominio/seguranca do assunto

Facilidade em transmitir o contetido

Capacidade de manter sua atengéo

Planejamento e utilizacdo de tempo

Uso adequado do material didatico

Esclarecimentos das duvidas

Relacionamento com o grupo

Pontualidade

Auto-avaliacéo

Sim

+ 0uU -

Vocé foi pontual com os horarios estabelecidos?

Vocé participou ativamente das aulas?

Vocé assimilou os conhecimentos repassados?

Vocé sentiu-se motivado?

Vocé ampliou seus conhecimentos?

A disciplina trara beneficios para sua pratica diaria?

Esta disciplina ofereceu embasamento tedrico capaz de mudar sua pratica

profissional?

A disciplina atendeu suas expectativas?

CRITICAS:
SUGESTOES:
ELOGIOS:

Local e data

Assinatura do Aluno
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B - INSTRUMENTOS DE AVALIACAO

Questionario de auto-avaliacao

FORMULARIO DO DISCENTE: AVALIACAO DO DESEMPENHO DOCENTE
ITENS

CONSTRUCAO DE CONHECIMENTOS

Questao: Cumpre o plano de ensino conforme os objetivos da disciplina?

Questado: Propbe o aprofundamento de estudos indicando diferentes bibliografias?
Questao: Trabalha seu programa com certeza, objetividade, seguranca e coeréncia?
Questdo: Ressalta a importancia da sua disciplina na formacao do aluno?

Questédo: Relaciona trabalhos com conteudos da disciplina com outras?

Questdo: E disponivel para orientar o aluno em horarios extraclasse (monografias,
davidas, estagio, etc)?

PROCESSO DIDATICO

Questdo: Ministra aulas dindmicas utilizando metodologias e técnicas variadas?
Questado: Explica o conteddo em uma linguagem compreensiva para o aluno?
Questdo: Admite perguntas e indagacdes sobre o conteido ministrado?

Questdo: Estimula os alunos a expressar idéias, participar e discutir o conteddo nas
aulas?

PROCESSO DE AVALIACAO

Questao: Elabora avaliagcdo coerente com as aulas dadas?

Questado: Dialoga com os alunos os critérios de avaliacdo?

Questao: Apresenta, analisa e discute com os alunos os resultados das avaliacoes e
trabalhos?

Questdo: A avaliacao é feita de tal maneira que o aluno se sente cobrado?

RELACAO INTERPESSOAL

Questado: Procura garantir um clima saudavel e produtivo durante as aulas?
Questao: Administra bem situagdes de conflito em sala de aula?

INTERACAO EXTRA-DISCIPLINA

Questado: Relaciona os contetdos da disciplina com outras?
Questdo: Incentiva e motiva o aluno a participar das atividades oferecidas pelo
curso?
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C - FORMULARIOS COMPLEMENTARES
- ATA DA APLICAGAO DO QUESTIONARIO DA AVALIAGAO INSTITUCIONAL -

Instituto:
Curso:
Periodo: Turma:

Nome do professor responsavel pela aplicacéo:

Ocorréncias:

Total de Alunos na Turma:
Total de Alunos Presentes:

Assinaturas:

Professor

Alunos
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D - AVALIACAO DA COORDENACAO

Responda usando um conceito para cada item proposto sempre observando as
respectivas legendas:

A- Muito Satisfeito
B- Satisfeito
C- Insatisfeito

D- Nao utiliza o servico

As questdes de 01 a 12 sé&o relativas ao seu CURSO. Responda qual o seu grau de
satisfagdo em relagéo:

1 - Ao atendimento prestado pelo Coordenador de Curso

2 - Ao incentivo do Coordenador a sua formacao pessoal e profissional

3 - Ao compromisso do Coordenador com o bom desenvolvimento do seu curso

4 - A visita do Coordenador a sua sala de aula

5 - A agilidade do Coordenador na solucdo de problemas relativos ao seu curso

6 - A disponibilidade do Coordenador para o atendimento dos alunos

7 - Ao retorno do Coordenador as reivindicacdes feitas pelos alunos

8 - Aos eventos promovidos pelo seu curso

9 - As condi¢des gerais das salas de aula (iluminac&o, ventilagdo, espaco imobiliario,
acustica)

10 - A limpeza das instalacdes onde esta o seu curso

11 - Ao material de apoio didatico (retroprojetor, video, etc) usado disponivel para as
disciplinas do seu curso

12 - Siléncio nos corredores nos horarios de aula

Divulgacédo dos Resultados
A divulgagdo dos resultados da auto-avaliagdo deve se dar ndo sO no meio
académico interno do curso, mas também para a sociedade como um todo. Para

divulgacao deve-se produzir um relatério sucinto, que contenha os seguintes itens.

e Apresentacdo

e Diagndstico

e Perspectivas para mudancas

e Restricbes e Estratégias

e Resumo das Recomendacdes Gerais
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¢ Plano de Acao para melhoria do Curso
Cronograma da Auto-avaliacao

As etapas da avaliacao sédo as que se apresentam a seguir
1. Implementacéo dos Formularios

Aplicagdo dos Formularios

Andlise dos Resultados

Confeccao do relatério

o bk~ 0N

Divulgagéo dos Resultados
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