PROGRAMA DE RESIDENCIA EM

ENFERMAGEM DE
FAMILIA ECOMUNIDADE

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DO RIO DE JANEIRO

EMENTA

EQUIDADE EM SAUDE II

Objetivo geral:

Analisar e discutir as iniquidades em saude a partir dos determinantes e determinacdo
social da salde, da andlise do processo salde e doenga e suad relagcdo no contexto de
vida das populagdes nos dmbitos socio, politico, econdmico, histérico e cultural.

Objetivos especificos

e Compreender o conceito de determinac¢do social da sadde;

e Analisar os atravessamentos interseccionais, principalmente de raca, género, classe e
geragdo e a producdo de vulnerabilidade;

e Conceituar e caracterizar as iniquidades em saude no dmbito SUS.

Resultados esperados

e O residente deverd desenvolver e aprimorar sua criticidade sobre os fundamentos,
potencialidades e desafios do campo de discussdo do processo saude doenga,
determinantes e determinacdo social da salde e as interscec¢des e iniquidades do
cuidado em Salude no Sistema Unico de Saude e no contexto da Atengéo Primaria @
Sadlde.

* A frequéncia estd em consondncia com a resolugdo - CNRMS n° 5, de 7 de novembro
de 2014 - orienta a presenga em 85% das aulas;

* A avaliagdo de cada disciplina & composta: pela participacdo em aula e
conhecimento tedrico.

Os itens as serem avaliados pela participagcdo em aula, que equivalem 40% da nota da
disciplina séo:

* Interagdo do residente nas aulas expositivas e dialogadas;

 Participagdo do residentes nas metodologias ativas e trabalho em grupo em sala de
aula;

» Potencial critico e reflexivo do residente entre teoria e pratica clinica da Enfermagem
de Familia e Comunidade.

A avaliagdo do conhecimento tedrico, que equivale a 60% da nota: Serd uma atividade
construida a partir dos temas e referencias bibliograficas da disciplina.



CARGA HORARIA

24 HORAS

CONTEUDO
PROGRAMATICO

e Promogdo do acesso ao cuidado prestado & populagéo com
necessidades de saude ndo atendidas ou negligenciadas em
razdo de suavulnerabilidade social, econdmica, género e
geracdo.

e Interseccionalidade e sua relagcdo com a saude.

AULA

Tema: Direitos e beneficios na saltde: um debate interseccional
e Carga Hordria: 06 horas
¢ Modalidade: Presencial
e Método: Expositiva dialogada

AULA

Tema: Praticas de cuidado desenvolvidas pelo consultério na rua
e Carga Hordria: 12 horas
e Modalidade: Presencial
e Método: Expositiva dialogada

AULA

Tema: Produgdo de cuidado em satide com pessoa em situagéo de rua
a partir da redugéo de danos

e Carga Hordria: 06 horas

* Modalidade: Presencial

e Método: Expositiva dialogada
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