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I - EMENTA

Teorias de administragao geral. Abordagem das escolas de administragdo. Principios e fungdes
administrativas. Politicas de satide: evolucdo histérica. Sistema Unico de Satde — SUS.

Modelo assistencial do SUS e da Satide da Familia. Planejamento em saude.

Administragdo hospitalar: classificag¢do, principais servi¢os. Arquitetura hospitalar.

II- OBJETIVO GERAL

Possibilitar ao aluno condi¢des de compreender, o processo administrativo, organizacional do
servigo de saude e as interferéncias das politicas de saude no processo de planejamento das acdes
e servicos de saude, além de oportunizar a reflexdo da gestdo em satde sobre os diferentes
enfoques administrativos.

111 — OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Estudar as Teorias Administrativas e a Aplicabilidade na Administragdo dos Servigos de
Saude Publica.

Compreender as Fungdes Administrativas em um Servigo de Satude

Analisar a Qualidade de um Servigo de Saude

Compreender a finalidade da Gestao de Pessoas

Estimular a responsabilidade, lideranca, cooperagdo e respeito a ética profissional.
Compreender o SUS

Conhecer as Principais Politicas Publicas de Satde e seus Respectivos Programas de
Saade

Analisar a Gestdo ¢ o Gerenciamento no SUS e nos Servicos Privados de Satude

e Estimular a responsabilidade, lideranca, cooperacao e respeito a ética profissional.




IV — CONTEUDO PROGRAMATICO

Area Tematica I: Abordagem Classica e Neoclassica da Administragio e Novas
Abordagens
e Escola Cientifica: Taylorismo, Fordismo e Fayolismo.
e Teoria da administragdo humanistica, contingencial e burocratica.
e Abordagem Neoclassica da Administracao
“* Conceitos e fundamentos de Administragdo moderna

e Novas abordagens:
e Comportamento e Clima organizacional nos servigos de saude
e (Qualidade em servigos de Saude

Area tematica II : Historicidade e evolucdo das Politicas de saude ¢ SUS

Trajetoria e determinagdo das politicas Publicas de saude no Brasil
Reforma Sanitaria e Instancias Colegiadas de Saude.

Principios Organizativos e Doutrindrios do SUS

Leis organicas da Saude (LOS e LOAS)

Normas Operacionais e Assisténcias de Saude (NOB/NOAS)
Politicas atuais de Saude Publica.

Redes de Atencao a Saude

Estratégia da Saude da Familia

Programacao, Planejamento, Financiamento e Avaliacdo no SUS.
Sistemas de Informacao a Saude

Area tematica III : Hospital

e Conceitos e principios basicos da administragdo hospitalar
e Organizacao ¢ Estrutura hospitalar
e Acreditagdo hospitalar

V -METODOLOGIA - PROCEDIMENTOS DE ENSINO E APRENDIZAGEM

1. A disciplina sera ministrada exclusivamente nos dois modelos remoto (teoria e pratica).
(a) Sincrona — por meio da plataforma google meet
(b)Assincrona - Utilizando a ferramenta da Turma virtual do Sigaa e Google Sala de Aula.
2. As aulas serdo expositivas, participativas e uso de metodologias ativas.
3. Os exercicios operatorios contemplardo:
(a) Leituras/Discussdo de textos/artigos
(b) Discussao de “CASE de gestao em saude”
(c) Dinamicas de grupos
(d) Analise e organizacdo de um servigo de saude

4. Apresentacdo de Seminarios, itens avaliados:
(a) Clareza, Objetividade na apresentacao.




(b) Atualizacao do tema, Articulagdo com a pratica.

(c) Qualidade do material didatico

(d) Qualidade das informagdes /empoderamento do tema
5. Participagdo nas aulas
6. Elaboracao de Resenha
7. Apresentagdo de relatorios

VI - RECURSOS DIDATICOS

Na modalidade exclusivamente remota serao utilizados:

(a) Computador

(b) internet

(c) Plataformas digitais: Google meet, Google Classroom e SIGAA

Atentar:

(a) Todos os materiais utilizados para as aulas ndo produzidos diretamente pelo docente
responsavel pela atividade curricular deverdo conter a respectiva fonte, com a indicagdo de
autoria, respeitados os direitos autorais assegurados pela Lei n® 9.610/98.

(b) E facultada ao docente a gravacdo e a posterior disponibilizagio, para o discente, da aula
ministrada de forma sincrona, sendo proibida a reproduc¢do ou distribui¢ao da gravacao por ele
disponibilizada, ainda que sem fins lucrativos.

(c) Para registro de atividade(s) remota(s) desenvolvida(s) durante o Periodo Letivo, utilizar-se-a
a Turma Virtual do Sistema Integrado de Gestdo de Atividades Académicas (SIGAA) da
UFPI, ficando autorizada a utilizacdo de outros ambientes virtuais para mediacdo de
atividades sincronas e assincronas devendo constar explicitado no plano de componente
curricular/curso.

(d) O curso de nutricio ira utilizar o Google Meeting para a realizacio das aulas virtuais
nos modelos remoto e remoto presencial.

VII — SISTEMATICA DE AVALIACAO E FREQUENCIA

1. Os instrumentos avaliativos seguem as normas vigentes na UFPI, segundo a Resolugao
177/2012 CEPEX-UFPI e 187/2022 CEPEX-UFPI
2. A avaliagdo do ensino-aprendizagem sera permanente e ocorrera através de:
(a) Avaliagdo escrita
(b) Apresentacao de seminarios
(c) Participagdo de debates
(d) Elaboragao de sinteses
(e) Elaboragao de relatorio
3. O aluno sera submetido a trés avalia¢des, sendo duas avalia¢des teodricas ¢ uma avaliagao
pratica. (AV1 + AV2 + AV3)




4. Anota final corresponderd a média aritmética obtida a partir da férmula expressa por:
Média aritmética: (N1) +(N2) + (N3)/ 3

5. Seré considerado aprovado por média o aluno que obtiver frequéncia igual ou superior a 75%
(setenta e cinco por cento) da carga horaria da disciplina e nota igual ou superior a 7,0 (sete).

6. Atentar para a Resoluc¢io 187/2022 CEPEX-UFPI:

Art. 10. O controle de frequéncia serd realizado pelo docente por meio da apuragdo da
participacdo de discentes em atividades presenciais e/ou remotas, onde as remotas podem ser
sincronas e/ou assincronas, de acordo com o Componente Curricular ofertado.

§ 1° A frequéncia minima exigida ¢ de 75% (setenta e cinco por cento) da carga horaria total do
componente curricular ofertado, assim compreendido:

I — atividade Remota Sincrona — assiduidade e participagdo na atividade realizada em tempo real;
II — atividade Remota Assincrona — realizacao e envio de atividades académicas;
[T — atividade Presencial — assiduidade e participacdo em atividade realizada presencialmente.

§ 2° As atividades assincronas ndo devem ultrapassar 40% (quarenta por cento) da carga horaria
remota do Componente Curricular.

§ 3° O registro de frequéncia de carga horaria remota de Componente Curricular ofertado nao
atestara a presenga fisica de discente na UFPI, e, sim, para efeito de cumprimento de carga
horaria.

Art. 11. A apuracdo do rendimento académico sera feita pelo docente por meio do
acompanhamento continuo do desempenho do discente, sob forma de prova/avaliagdo da
aprendizagem escrita, oral ou pratica, trabalho de pesquisa, semindrio, forum ou outros
instrumentos constantes no respectivo Plano do Componente Curricular, previsto no Art 8° desta
Resolugao.

Paragrafo tinico. O direito a segunda chamada segue o previsto no Art. 108, da Resolugdo n°® 177
— CEPEX/UFPI, de 05/11/2012, e o discente poderdo proceder com tal solicitagdo mediante envio
desta por e-mail a Chefia/Coordenagao do Curso de Graduagdo e ao docente do Componente
Curricular cadastrado.

Art. 12. Para a integralizacdo de Componente Curricular cursado por meio de atividades nao
presenciais, sera considerado tanto o tempo despendido para as atividades sincronas quanto o
tempo dedicado as atividades assincronas.
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