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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DO RIO DE JANEIRO

EMENTA
POLITICAS PUBLICAS EM SAUDE

Objetivo geral:

Discutir a trajetéria institucional da politica de saGde no mundo e no Brasil a partir de uma perspectiva éticaq,
histérica e critica, considerando os avangos e os desafios da implantagdo de um sistema de salde
orientado para a universalidade e a justica social.

Objetivos especificos:

e Abordar elementos conceituais e metodoldgicos para andlise de politicas de salde;

e Discutir os padrdes de intervengdo do estado na formulagdo e implementagdo das politicas publicas de
salde;

e Avaliar o panorama geral dos processos de mudanga e reformas dos sistemas de salde a partir dos
anos 1970 considerando os diferentes sistemas de protec¢do social e de salde existentes no mundo;

e Abordar a trajetéria das politicas de sadde no Brasil;

e Abordar os principios do Sistema Unico de Saude e os atributos da Aten¢do Primdria & Sadde.

Resultados esperados:

O enfermeiro residente deverd ampliar o conhecimento sobre as Politicas Pdblicas em Satde, aprimorando
sua criticidade sobre os fundamentos, potencialidades e desafios dentro do Sistema Unico de Saude,
oportunizando discussées das politicas publicas no contexto do Sistema Unico de Saude e do campo da
Atencdo Primdria & Sadde.

e A frequéncia estd em consondncia com a resolugéo - CNRMS n° 5, de 7 de novembro de 2014 - orienta a
presenca em 85% das aulas.
e A avaliag@o de cada disciplina € composta: pela participac@o em aula e conhecimento tebrico.

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

1- Interagdo do residente nas aulas expositivas e dialogadas;

2- Participag¢do do residentes nas metodologias ativas e trabalho em grupo em sala de aulo;

3- Potencial critico e reflexivo do residente entre teoria e prdtica clinica da Enfermagem de Familia e
Comunidade.

A avaliagdo do conhecimento teérico que equivale a 60% da nota da disciplina: Gravagdo de um Podcast
que serd realizado por trabalho em grupo ( grupos A, B, C, D, E, F, G, H ).



CARGA HORARIA

144 HORAS

CONTEUDO
PROGRAMATICO

e Tipologia e caracteristicas dos diferentes sistemas de salude existentes no
mundo;

¢ Histéria das politicas de saude no Brasil da primeira repUblica d implantagéo
do SuUS;

e Marcos politicos como Reforma Sanitdria, a VIl Conferéncia de Sadde e a
Constituicéo Federal de 1988;

e Principios e diretrizes e do SUS;

e Atencdo Primdria & Salde e seus atributos;

e Redes de Atengdo & Saude;

e Territorio e territorializagdo.

Introdutoério

Tema: Atividades assincronas sobre a Rede de Atengdo a Saude no
municipio do Rio de Janeiro

e Carga Hordria: 42 horas

* Modalidade: Presencial

» Método: Expositiva dialogada

Introdutoério

Tema: Aula Inaugural - Satde Pablica Carioca
e Carga Hordria: 06 horas
» Modalidade: Presencial
» Método: Expositiva dialogada

Introdutoério

Tema: Formatura das turmas COREMU e COREME
e Carga Hordria: 06 horas
¢ Modalidade: Presencial
» Método: Expositiva

Introdutério

Tema: Ambientacgéio e Apresentacéio do Projeto Pedagoégico
e Carga Hordria: 12 horas
* Modalidade: Presencial
» Método: Expositiva dialogada

Introdutoério

Tema: O trabalho vivo em ato
e Carga Hordria: 06 horas
» Modalidade: Presencial
» Método: Expositiva dialogada




Introdutoério

A atuacdo do enfermeiro residente a partir dos Principios do Sistema
Unico de Saide e dos Atributos da APS

e Carga Hordria: 06 horas

* Modalidade: Presencial

e Método: Expositiva dialogada

Introdutorio

Tema: Arbovirores: um problema de sadde publica.
e Carga Hordria: 06 horas
* Modalidade: Presencial
» Método: Expositiva dialogada

Introdutério

Tema: Violéncia no territorio e o cuidado pela Atengdo Primdria a
Sadde

e Carga Hordria: 06 horas

e Modalidade: Presencial

e Método: Expositiva dialogada

Introdutorio

Tema: O que ndo tem contam sobre a Residéncia
e Carga Hordria: 06 horas
* Modalidade: Presencial
* Método: Expositiva dialogada




Aula

Tema: Politicas Pablicas e Sistemas de Salde no Brasil e no mundo
e Carga Hordria: 06 horas
e Modalidade: Presencial
» Método: Expositiva dialogada

Aula

Tema: SUS 35 anos: Anos o Inicio, A Caminhada e o Rumo.
Desdfios e recomendagdes para os proximos anos

e Carga Hordria: 06 horas

e Modalidade: Presencial

* Método: Expositiva dialogada

Aula

Tema: Condigdes de salde sensiveis a Atengéio Priméria a Sadde
e Carga Hordria: 06 horas
e Modalidade: Presencial
e Método: Expositiva dialogada

Aula

Tema: Diagnéstico situacional em saide
e Carga Hordria: 06 horas
e Modalidade: Presencial
* Método: Expositiva dialogada

Aula

Tema: Espacos colegiados na Atengdo Primdria a Satde
e Carga Hordria: 12 horas
* Modalidade: Presencial
e Método: Expositiva dialogada

Aula

Tema: Podcast Fala Residente - Perspectivas do SUS atual
e Carga Hordria: 12 horas
* Modalidade: Presencial
» Método: Expositiva dialogada
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