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EMENTA 

Observação sobre o processo saúde doença com foco nos variados cenários de prática em saúde. 

Conhecimento e discussão acerca dos aspectos políticos e sociais do Sistema Único de Saúde (SUS). 

COMPETÊNCIA(S) HABILIDADES 

Contextualizar o processo saúde doença como 

conhecimento-estratégia para formação de 

profissionais de saúde qualificados, para atuar 

em todos os níveis do Sistema Único de Saúde – 

SUS. 

▪ Promover a experimentação quanto as 

principais questões do processo saúde 

doença; 

▪ Conhecer o processo de consolidação e o 

funcionamento do Sistema Único de Saúde; 

▪ Vivenciar a humanização na saúde no 

processo multidisciplinar; 

▪ Desenvolver e aprimorar habilidades na 

identificação dos eventos de saúde mais 

relevantes, os quais impactam na situação de 

morbidade e mortalidade. 

CONTEÚDOS 

▪ Tema 1: Você já usou o SUS hoje?; 

▪ Tema 2: Educação em Saúde; 

▪ Tema 3: Tecnologias de Informação e 

Comunicação (TIC) em Saúde; 

▪ Tema 4: Políticas da Saúde no Brasil; 

▪ Tema 5: Humanização na Saúde; 

▪ Tema 6: Rede de Atenção à Saúde; 

▪ Tema 7: Vivências na Atenção Básica - 

Cuidados primários de saúde; 

▪ Tema 8: Vivências na Atenção Secundária 

- Serviços especializados em nível ambulatorial e 

hospitalar; 

▪ Tema 9: Vivências na Atenção Terciária - 

Serviços hospitalares de alta complexidade, 

subsidiados pela esfera privada ou pelo estado. 

PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS E RECURSOS DIDÁTICOS 

O componente curricular acontecerá por meio de atividades a serem desenvolvidas em sala de 

aula, laboratórios e campos de prática da Atenção Básica, Secundária e Terciária à Saúde, onde a turma 
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estará dividida igualmente em quatro subturmas (ST1, ST2, ST3 e ST4). As atividades propostas terão 

como base a aprendizagem baseada em problemas, em que o discente será protagonista no processo 

formativo, visando a capacidade de raciocínio crítico-científico, a tomada de decisão e o trabalho 

interdisciplinar em equipe. Para tal, serão realizados encontros semanais para discussão de temáticas 

pertinentes à disciplina e execução prática de ferramentas de trabalho do fisioterapeuta na Rede de 

Atenção à Saúde. As aulas presenciais também contarão com o apoio das tecnologias de informação e 

comunicação (TICs) como vídeos, textos, dentre outros, que estimulem as discussões em grande grupo. 

O discente será protagonista do conhecimento, tendo o professor um papel crucial no acompanhamento 

da aprendizagem, na curadoria dos conteúdos e criação de materiais inéditos que permitam a 

construção do conhecimento. 

Como Ambiente Virtual será utilizado o Google ClassRoom, que possibilitará a inserção de vídeos, 

fóruns, materiais complementares, discussão de casos clínicos e de artigos científicos 

PROCEDIMENTOS AVALIATIVOS 

A avaliação será contínua e formativa, utilizando diferentes estratégias para mensurar o 

desenvolvimento das habilidades e competências dos estudantes. 

1. Avaliação Formativa (Acompanhamento contínuo do aprendizado) 

• Participação e engajamento nas atividades: Análise da interação dos estudantes em debates, 

discussões em grupo e atividades práticas; 

• Autoavaliação e feedback contínuo: Estímulo à reflexão sobre a própria aprendizagem e 

desempenho nas atividades da disciplina. 

2. Avaliação Somativa (Verificação do aprendizado ao final dos encontros e disciplina) 

• Portfólio com reflexão crítico científica das vivências (correspondente a 50% da nota da 

disciplina); 

• Atividade de intervenção a ser desenvolvida na comunidade (correspondente a 30% da nota 

desta unidade). 

• Seminário com apresentação das vivências e atividades de intervenção desenvolvidas 

(correspondente a 20% da nota desta unidade). 

Sobre os Portfólios 

Os portfólios serão produzidos de forma coletiva e deverão ser entregues em arquivo digital ou 

formato físico, em data e horário estabelecidos pelos docentes. Os trabalhos devem conter: Introdução; 

Contextualização do Ambiente Visitado; Detalhamento das visitas com reflexão crítica-científica; 

Encaminhamentos para o serviço/comunidade; Considerações Finais e Referências. 

 

Rubrica de Avaliação dos Portfólios 

1. Organização da atividade (formatação, apresentação) e adequação às normas ortográficas 

vigentes. 

2. Comunicação escrita (sentido lógico de raciocínio, coerência e coesão textual). 

3. Articulação da teoria para evidenciar argumentos que possam viabilizar uma análise da 

vivência. 

4. Reflexão/posicionamento crítico. 

5. Criatividade 

6. Cumprimento dos prazos da atividade. 

 

Rubrica de Avaliação do Produto Final e Apresentação Criativa 

1. Conteúdo científico: Evidencia compreensão dos conceitos de saúde abordados na disciplina; 

Utiliza fontes confiáveis (artigos, diretrizes, dados oficiais); Integra teoria e prática das 



 

 

 

vivências realizadas. 

2. Criatividade & Inovação: Formato original (vídeo, podcast, infográfico interativo, protótipo, 

etc.); Uso de recursos visuais/auditivos que facilitem a compreensão. 

3. Trabalho em Equipe: Distribuição equilibrada de tarefas; Evidência de colaboração (registro 

de reuniões, divisão de papéis). 
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