Manual - Final

MODELO PARA

ELABORAGCAO DE PROJETOS

I. IDENTIFICACAO (Quem somos?)

Acao Educativa: o tema principal da
proposta, devera ser objetivo, claro e sucinto.

Modalidade: se trata de rodas de conversas,
semindrio, encontro, jornada, curso, oficina?

Proponente (s): Coordenacao, Centro
Regional de Saude, Setor, Diretoria e/ou
Orgadodemandante

Executor (es): quem executard a proposta,(
coordenacao, diretoria ou Instituicao de
ensino)

Fonte de Recurso: registrar e informar a
origem eafonte pagadora

Local (is): informando o(s) endereco(s)

Data(s)/Periodo(s): do inicio e
encerramento, se ocorrerem em etapas
especificar por etapa.

BOSI, 2014).

\ ' 4
por exemplo ,©\

Na Regidao de Saude Metropolitana I, as gestantes do municipio X, ndo citaram
problemas de acesso geografico ou econémico, visto que ha duas unidades basicas na
area, tornando o deslocamento mais acessivel. Elas relataram dificuldades de acesso
provocadas pelalimitagao de senhas, pois as gestantes chegavam a unidade de satide
as 5h da manha para tentar garantir o atendimento. Problemas relacionados ao tempo
de espera prolongado para atendimento foram referidos pelas gestantes como os
principais fatores dificultadores da assisténcia pré-natal. O descumprimento dos
horérios de funcionamento e a falta do profissional de saiide foram questoes também
relatadas pelas gestantes, ocasionando o abandono do pré-natal (SILVA; ANDRADE;

1. JUSTIFICATIVA (O que? Epor qué?)

Esta etapa corresponde a apresentacao do
problema e do cenario onde esta inserido, e
deve conter a contextualizacao do problema
na realidade local. A justificativa deve explicar
0 porqué da necessidade de realizacao do
projeto, considerando o contexto da situacao
atual e do(s) problema(s) identificado(s) nos
servicos, com base nos diagndsticos
epidemioldgico e situacional, identificando
as causas e os determinantes dos problemas;
Argumentacdes referentes a importancia do
enfrentamento dos problemas e as
estratégias para supera-los; Sinalizar os
resultados esperados, bem como osimpactos
gue a intervencao proposta provocara na
resolucdo do(s) problema(s) identificado(s).

Nao esquecer que o(s) problema(s) devera
(do) estar situado(s) no ambito da
organizacao do trabalho no SUS e que as
dificuldades a serem trabalhadas deverao
promover mudancas de praticas nos servicos,
qualificando o atendimento no SUS.
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lll. OBJETIVOS (De forma sucinta o que se
pretende alcancar com o projeto?)

Geral: o que se pretende alcancar com o
projeto a longo prazo, deve ter carater mais
amplo, mas que poderd ser avaliado
posteriormente. Atentar para colocar o verbo
no infinitivo;

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

gestantedo SUS;

\ ! 4
por exemplo ,©\

OBJETIVO GERAL: Garantiraadesao das gestantes do municipio X ao pré-natal

e |dentificar os n6s criticos do processo de trabalho desde o acolhimento até ainsercdo da

@ Organizar o processo de trabalho criando estratégias que ampliem o cuidado a gestante no SUS;
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Especificos: servird como desdobramentos
do objetivo geral; observar que deverao
corresponder a determinado periodo de
tempo de realizacdao do projeto - devera
dialogar com as metas, metodologia,
indicadores, avaliacao. (é recomendavel nao
ultrapassar de 3 objetivos especificos)

IV. PUBLICO ALVO (Quem sdo os
beneficiarios do projeto?)

Definir o nimero de vagas ofertadas, bem
como as instituicoes, atores areas de atencao

evinculacaoao SUS dos envolvidos e origem.
Todo projeto que utilizar recursos da

Educacdao Permanente, devera considerar
critérios de multiprofissionalidade e
intersetorialidade na distribuicdo das vagas e
privilegiar participantes envolvidos com a
rede dos servicos publicos de saude.

V.PLANO DE METAS (Como fazer para
alcancar os objetivos?) / INDICADORES
(Como medirresultados?)

O plano de metas possibilita o
estabelecimento de metas exequiveis,
mensuraveis que quantifiquem os objetivos e
o acompanhamento do desempenho

pretendido.
As metas consistem em uma ou mais

acdes necessdrias para alcancar certo
objetivo especifico. Elas sdao sempre
qguantificadas e realizadas em determinado
periodo de tempo. Metas claras facilitam a
visualizacdo dos caminhos escolhidos,
contribuem para orientar as atividades que
estao sendo desenvolvidas e servem como
instrumento para avaliar o que foi previstoe o
que foi realizado. Toda meta deve ser
mensuravel e, para tanto, deve ser expressa
em numeros, quantificada para poder ser
medida.

Enquanto os indicadores sao
referéncias quantitativas ou qualitativas que
servem para indicar se as atividades de um
projeto estdao sendo bem executados e os
objetivos alcancados, além de darem suporte
paraavaliacdo pos-formacao.
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\ l ’

por exemplo ,©\

Um projeto com uma equipe da estratégia salide da familia visando garantir a adesao
regular das consultas do pré-natal, deve problematizar a pratica, desde o acolhimento a
insercao da gestante no SUS, identificando os nés criticos no processo de trabalho.

Meta Indicadores

Meios de verificagao

Realizar formacéo

Quantidade de formacdes
para a equipe de realizadas

Fotos/ Lista de frequéncia/
Relatérios

saude visando
ampliar a adesao da
populacdo de

Quantidade de profissionais

Fotos/ Lista de frequéncia/
Relatérios

mulheres gravidas a
consulta do pré-

Quantidade de equipes
participantes da formacao

Fotos/ Lista de frequéncia/
Relatérios

natal

Desempenho dos
participantes

Avaliacdo dos participantes/
Avaliacédo das atividades
presenciais de EPS

Adesdo das gestantes
a consulta pré-natal

Ficha de admissao de gestantes/
Frequéncia as consultas

As metas expressam a medida de
alcance do Objetivo. Um mesmo Objetivo
pode apresentar mais de uma meta em
funcdo da relevancia destas para o seu
alcance, ao mesmo tempo em que é
recomendavel estabelecer metas que
expressem os desafios a serem enfrentados
(BRASIL, 2016).

Em termos gerais, os indicadores sao
medidas-sintese que contém informacao
relevante sobre determinados atributos e

por exemplo ,©\

dimensodes do estado de saude, bem comodo
desempenho do sistema de saude (RIPSA,
2008).

Eo conjunto de parametros que
permite identificar, mensurar, acompanhar e
comunicar, de forma simples, a evolucao de
determinado aspecto da intervencao
proposta. Devem ser passiveis de apuragao
periddica, de forma a possibilitar a avaliacdo
daintervencao (BRASIL,2016).

\II

Indicadores/Medida de Calculo

INDICADORES

MEDIDA DE CALCULO

Percentual de profissionais, por categoria

EPS no municipio:

Quantidade de profissionais, por categoria profissional, que
profissional, que realizaram atividade de | realizaram a atividade x100

Total de profissionais do municipio

Percentual de equipes que realizaram
atividade de EPS no municipio:

Quantidade de equipes que realizaram a atividade
x100

Total de equipes do municipio

Quantidade de atividades de EPS
realizadas no municipio:

Somatorio de atividade de EPS no municipio
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VI. METODOLOGIA (Como fazer?)

Devera descrever o passo a passo de
como serao realizadas as etapas do projeto,
bem como as estratégias pedagdgicas que
serdo utilizadas. E importante atentar que as
etapas devem atingir os objetivos
especificos. E necessario realizar articulacdo
entre ensino-servico-comunidade.

Em outras palavras, é interessante
descrever de forma minuciosa, detalhada e
rigorosa todas as a¢bes desenvolvidas no

método (caminho de cada etapa do projeto).
Informar os trabalhadores que

participarao das a¢des, os materiais e
metodologias de ensino a serem utilizados e
como sera feito (procedimentos), para chegar
aos resultados pretendidos (Quem serd o
facilitador, instrutor, mediador?).

A metodologia escolhida devera
proporcionar que os atores sejam
efetivamente sujeitos do processo e
participantes ativos no desenvolvimento das
acoes.

Nas acdes custeadas com os recursos
da Educacao Permanente é imprescindivel a
utilizacdao de uma metodologia
problematizadora. Desta forma, as praticas
vivenciadas no cotidiano do trabalho devem
fomentar uma discussao com dos atores
envolvidos na formacao, na perspectiva de
gerar aprendizagens significativas, criando
possibilidades efetivas de mudancas de
praticas e consequentemente reorganizacao
nos seus respectivos processos de trabalho.

Nesse contexto as metodologias
ativas, surgem como proposta para focar o
processo de ensinar e aprender na busca da
participacao ativa de todos os envolvidos,
centrados na realidade em que estao
inseridos, problematizando suas praticas e
mudando arealidade.

A despeito das metodologias ativas,

atualmente estao disponiveis varias
estratégias como: aprendizado baseado em

MANUAL DE ORIENTACOES PARA PROJETOS DE FORMAGAO EM SAUDE

problemas (PBL), aprendizado baseado em
equipes (TBL), ensino em ambientes
profissionais, e muitas outras ainda em
construcao. Nao obstante, o importante é
desviar do método tradicional que centrava o
foco no professor, para a valorizacao do
aprender a aprender, para propostas
problematizadoras e participativas, que
considerem as particularidades do
aprendizado do adulto e de suarelacaocoma
sociedade e com o seu contexto de trabalho.

VII. PLANO DEEXECUCAO

Os projetos ainda deverao abranger
um Plano de Execugao do Curso, um Plano de

Formacgao e umaPlanilhade Custos.

O Plano de Execucdo explicita a forma
de organizacdo e operacionalizacao das
atividades educativas previstas,
apresentando as seguintesinformacoes:

e Municipiosabrangidos pelo Projeto;

e Numero de trabalhadores contemplados
pelo Projeto, por municipio;

e NUmero total de turmas previstas e
numero de participantes por turma
(informar os critérios utilizados para a
definicdo dos numeros e distribuicao de
vagas);

® Relacdo nominal dos trabalhadores
abrangidos pelo Projeto, organizada em

turmas, por municipio apdsa matricula;
e Localizacao das atividades educativas, por

turma, nos momentos de concentracao e

dispersao (informar critérios utilizados);
e Definicdo e descricao detalhada do

material didatico pedagdégico que sera

fornecidoaoalunotrabalhador;
e Planejamento das atividades de

acompanhamento das turmas e
cronograma de supervisao, com
detalhamento das estratégias e
metodologias de acompanhamento bem
como modalidade deregistro;

® Prazo e Cronograma de execucao
detalhado do curso, porturma.

Identificador de autenticacdo: AFADDFD. 56DB. 56B. 28CF3C236E846CF0C2
Confira a autenticidade deste docurB@ o em https://wwm. si st emas. pa. gov. br/ val i dacao- prot ocol o

N° do Protocol o:

terga-feira, 21 de maio de 2019 10:54:28

2022/ 1262092 Anexo/ Sequenci al : 11




Manual - Final

MANUAL DE ORIENTACOES PARA PROJETOS DE FORMACAO EM SAUDE

PROGRAMAGAO E CONTEUDO (Apresentar a programagao conforme a seguinte tabela)

Data Hora Conteudo

Nome do Facilitador/ Carga
Instrutor ou responsavel Horaria

Obs: Caso o evento aconteca com divisdo de subgrupos, apresentar cronograma de cada grupo.

DISTRIBUICAO DA PROGRAMACAO NO PERIODO (se for o caso)

ANO 2017

ATIVIDADES

M A M |J|J A S|O N|D

VIII. FREQUENCIA

Utilizar a relacao de presenca didria/periodo
para avaliar o percentual de participagdo para
acertificacao.

IX. CERTIFICACAO

A certificacao sera expedida por instituicdo
formadora, nos casos em que a instituicao
executora nao se tratar de uma instituicao de
ensino e tera como critério 75% de presenca.

X.AVALIACAO

Avaliacdao é o processo de analise e
interpretacao sistematica e objetiva da
relevancia, eficiéncia, efetividade, impacto e
sustentabilidade do projeto, a luz de seus
objetivos.

"Avaliar tornou-se um ato de maior amplitude e
implicagéo politica, e por isso temos tentado
anunciar a ideia de que o ato avaliativo
compreende um conjunto de prdticas ético-
politicas que sustentam inteng¢ées e realizam
acbes com efeito de medir, descrever e julgar o
sentido, mérito e a relevancia das intervencbes
humanas, a fim de produzir aprendizagens
para os sujeitos nela envolvidos, de forma
particular, e para a sociedade, de forma geral
(SILVA e BRANDAO, 2011, p. 143).

Avaliar, ao mesmo tempo, significa observar
cuidadosamente a prépria ac¢do, suas
limitagbes e forcas, procurando construir um
olhar sobre as consequéncias daquilo que se
faz, da prdtica de cada um e de cada grupo"
(SILVA e BRANDAO, 2011, p. 146).

@ Voceé sabia?

Que aprender é um ato de construir consciéncia critica a respeito da realidade. E é aqui que as
prdticas de avaliagdGo podem gerar grandes oportunidades para que essa construg¢do ocorra. Os
processos de avaliagdo, na natureza de um dispositivo que ajude a produzir discurso,
enxergamento, saber e implicagGo, podem tornar-se disparadores do movimento dos sujeitos e
grupos na dire¢do de compreensées mais profundas e criticas de seu arranjo institucional, de
suas conexodes politicas, de suas técnicas de trabalho, de seu custo para a sociedade, entre tantas
outras coisas. Avaliar é um ato de mediar processos de aprendizagem e, por isso mesmo, um ato
educativo (SILVA &BRANDAO, 2011, p. 146).
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¢ Neste tipo de avaliagdo
examinam-se 0s processos e
sistemas de implementacao,

com vistas a identificar os fatores

facilitadores de resultados em
quantidades e qualidades
maximas e em periodos mais
curtos; buscam-se também, os
obstaculos ao alcance destes
resultados (DRAIBE, 2001)

e Aquela que relaciona
diretamente objetivos e
instrumentos explicitos de um
dado programa com seus
resultados, afirma que este tipo
de avaliacao pode ser feita, por
exemplo, entre as metas
propostas e as metas alcancadas
pelo programa ou entre os
instrumentos previstos para sua
implementacdo e aqueles
efetivamente utilizados
(ARRETCHE, 2001).

MANUAL DE ORIENTACOES PARA PROJETOS DE FORMAGAO EM SAUDE

Figura 21 - Modelos de Avaliacao

¢ Investiga a relacdo entre o
esforco empregado na
implementac¢do do programa
(pensado enquanto custo) e os
resultados alcancados (no
sentindo amplo da palavra), O
questionamento tipico para
este de avaliacdo é se as
atividades ou processos se
organizam tecnicamente, da
maneira mais apropriada; se
COom operam com 0s menores
custos para a produgao
maxima dos resultados
esperados e no menor tempo
possivel. (DRAIBE, 2001)

AVALIAGAO DE EFICACIA AVALIAGAO DE EFICIENCIA AVALIAGAO DA EFETIVIDADE

¢ Refere-se a relacdo entre
"objetivos e metas" e
"impactos e efeitos". Desta
forma, a efetividade de um
programa se mede pelas
quantidades e niveis de
qualidade com que se realizam
as alteracdes (impactos e
efeitos) que se pretende
provocar na realidade sobre a
qual o programa incide.
(DRAIBE, 2001)

Fonte: GEP/CES/DGTES/SESPA (2018) Baseado em Baptista e Rezende (2015, p. 248 - 250)

Outra classificacao encontrada é a que faz a diferenciacdo entre avaliacao somativa ou formativa, e
que estarelacionadaas funcdes que a avaliacao deve cumprir (BAPTISTA e REZENDE, 2015)

AVALIAGAO FORMATIVA

de implementacao.

AVALIAGAO SOMATIVA

Figura 22 - Avaliacao Formativa e Somativa

Visa fornecer informacgdes para adequar e superar aspectos problematicos da politica durante a fase

Tem a fungao de gerar feedback para aqueles que estdo diretamente ligados aos processos desta
etapa, com o propdsito de possibilitar correcdes.

Trabalha com dados relativos aos resultados.

Busca a analise e producao de informagdes que tém como interesse subsidiar decisdes relativas a
continuidade do programa, seu encerramento, sua ampliacdo e mesmo sua adocao por outros
gestores ou em outros momentos, fundamentando-se na especificacdo de até que ponto os objetivos

propostos foram, atingidos.

Fonte: GEP/CES/DGTES/SESPA (2018) Baseado em Baptista e Rezende (2015, p. 248- 250).
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Contudo, Baptista e Rezende (2015)
destacam que o tipo de avaliagdo é
determinado pelos objetivos e questdes
colocadas em relacao as politicas e sugerem
algumas perguntas disparadoras do processo

avaliativo:

A acado politica implementada trouxe
mudangas positivas ou negativas para as
condicgOes prévias das popula¢des? Qual ou
quais osimpactos gerados?

As acoes previstas foram realizadas?

As metas definidas foram alcancadas? Os
instrumentos e recursos previstos foram
empregados?

XI. PARCERIAS (S)

As agdes propostas utilizam os diferentes
recursos com eficiéncia?

Porfimaavaliacao podeserde:

Processo: no decorrer da prépria vivéncia
dos participantes;

Resultados: o que acrescentou, o produto
criado;

Impacto: o quanto e como alterou o
problema.

Descrever os critérios estabelecidos e os
instrumentos que serao utilizados na
avaliacao dos resultados. Explicar quais
instrumentos serdo utilizados nos diferentes
tipos de avaliacao.

Em caso de parceria, informar o formato e a(s) contrapartida(s).

XII.PLANILHA DE CUSTOS E CRONOGRAMA DE EXECUCAO FINANCEIRA

Especificar os itens de despesa.
A planilha orcamentaria devera contemplar os seguintes itens:
Especificar os itens de despesa;
A prestacdo de contas/Relatério devera ser entregue no
prazo maximo de 30 dias da execucao.

MATERIAIS (CONSUMO E EXPEDIENTE), EQUIPAMENTOS E SERVICOS.

ITEM DESCRIGAO CLEMENTOL| @™ | Vhge)' " | (ToTALRS)
1 Banner (exemplo) 3390-30 2 130,00 260,00
1 Reprografia (exemplo) 3390-39 1000 0,15 150,00
1 Locacdo de auditério com midias
(som, projecao e microfones) 3390-39 2 200,00 1.000,00
TOTAL 1.410,00

OBS: atentar para os prazos e orienta¢does administrativas
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DIARIAS E PASSAGENS

BENEFICIARIOS OU i o | VL-UNIT | torALR

ITEM N° DE SERVIDORES TRECHOS PERIODO Q (R$) ( $)
1 Passagens - xxxx BEL/STM/BEL | 20a24/02 1 800,00 800,00
Didrias - xxxx Santarém 20 a 24/02 4,5 135,00 607,50

TOTAL 1.407,50

OBS: atentar para os prazos e orientacdes administrativas

ORCAMENTO TOTAL
ITEM ELEMENTO DE DESPESA VALORTOTAIS
1 3390-14 - Diarias 607,50
2 3390-33 - Locomog¢ao 800,00
3 3390-39 - Servicos de Terceiros 1.150,00
4 3390-30 - Material de Consumo 260,00
TOTAL 1.817,50

* deve-se acrescentar os encargos para efeito do cdlculo final e demais elementos de despesa, se houver.

Municipio, / /

Assinatura da Chefia

Assinatura do Diretor
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ANEXOS

ANEXO 01 - MODELO PARA AVALIAGAO DE PROJETOS
DE EDUCAGAO PERMANENTE EM SAUDE

RESPONSAVEL PELA
AVALIAGCAO

NOME DA AGAO E/OU
PROJETO DE EDUCAGAO
PERMANENTE EM SAUDE

HA CONSONANCIA COM A REALIDADE LOCAL/CENARIO ONDE ESTA
INSERIDO? ( )SIM ( )NAO

A JUSTIFICATIVA APRESENTA ARGUMENTOS FUNDAMENTADOS QUE
JUSTIFICA A NECESSIDADE DE REALIZAGAO DA ACAO? ( )SIM ( )NAO

PROBLEMATIZA QUESTOES DO CENARIO DAS PRATICAS DO SERVIGO ?

( )SIM ( )NAO
JUSTIFICATIVA

NECESSIDADE CONSEGUE ESTABELECER PRIORIDADES DAS QUESTOES QUE SERAO
IDENTIFICADA NA TRABALHADAS? ( )SIM ( )NAO
REGIAO

A CONSTRUGAO DA ACAO ENVOLVEU OS DIFERENTES SEGMENTOS
SOCIAIS? ( )SIM ( )NAO

SINALIZA OS RESULTADOS ESPERADOS? ( )SIM (- )NAO

DEMONSTRA O NO CRITICO/ SITUACAO PROBLEMA VIVENCIADO NO LOCAL
DETRABALHO? ( )SIM ( )NAO

NUMERO DE VAGAS:

SAO OFERECIDAS VAGAS AOS:

() CONSELHEIROS DE SAUDE E LIDERANCAS DE MOVIMENTOS SOCIAIS
PUBLICO QUE ATUAM NA GESTAO DE POLITICAS PUBLICAS NA AREA DA SAUDE;

() TRABALHADORES DA SAUDE DE NIVEL MEDIO E SUPERIOR;

() GESTORES DA SAUDE; () DOCENTES E DISCENTES DE NIVEL MEDIO E
SUPERIOR DA AREA DA SAUDE;

DEMONSTRA O QUE SE PRETENDE ALCANCAR A LONGO PRAZO?
( )SIM ( )NAO

SINALIZA O DESDOBRAMENTO DO OBJETIVO GERAL NOS OBJETIVOS

ESPECIFICOS ( )SIM ( )NAO
OBJETIVOS

OS OBJETIVOS DIALOGA COM A JUSTIFICATIVA,METAS, METODOLOGIAS E
INDICADORES ( )SIM ( )NAO

OS OBJETIVOS SAO COERENTES COM A JUSTIFICATIVA ( )SIM ( )NAO

CONTEMPLA O CAMPO PRATICO E CONCEITUAL DA EDUCACAO PERMANENTE
EM SAUDE:

() MODULOS DIALOGAM ENTRE S|

() UTILIZA METODOLOGIAS ATIVA DE ENSINO-APRENDIZAGEM

() DIVERSIFICA OS CENARIOS DE ENSINO-APRENDIZAGEM

() ARTICULA ENSINO-SERVICO

() PROPOE MOMENTOS DE CONCENTRAGAO E DISPERSAO

() UTILIZA METODOLOGIA PROBLEMATIZADORA

OBS.:
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ANEXO 01 - MODELO PARA AVALIAGAO DE PROJETOS
DE EDUCAGAO PERMANENTE EM SAUDE

COORDENAGAO DE
EDUCAGAO NA SAUDE

PROGRAMACAO OU
CONTEUDOS
PROGRAMATICOS

0OS CONTEUDOS OU A PROGRAMAGAO RELACIONAM-SE COM OS
PRINCIPIOS E DIRETRIZES DO SUS? ( )SIM ( )NAO

EXISTE TRANSVERSALIDADE DE E COM OUTRAS POLITICAS PUBLICAS DE
SAUDE, POR EXEMPLO GESTAO PARTICIPATIVA, HUMANIZAGCAO, GESTAO
DOTRABALHO? ( )SIM ( )NAO

A DISCUSSAO DA TRANSFORMAGAO DO PROCESSO DE TRABALHO E
MUDANGAS DE PRATICAS PROFISSIONAIS EM SAUDE TRANSVERSALIZA
OS CONTEUDOS PROGRAMATICOS? ( )SIM ( )NAO

PARA FORMACAO OU QUALIFICACAO PROFISSIONAL TECNICA DE NiVEL
MEDIO: OS CONTEUDOS SAO TRABALHADOS POR MEIO DE COMPETENCIAS,
HABILIDADES E ATITUDES? ( )SIM ( )NAO

OBS.:

AVALIAGAO DAS
ATIVIDADES

() NAO CONTEMPLA () CONTEMPLA ( ) PROCESSUAL () PONTUAL
() CONGRUENTE COM OS OBJETIVOS PROPOSTOS () CONGRUENTE
COM O PLANO DE ACAO REGIONAL () APRESENTA PROPOSTA DE
AVALIAGAO DOS PARTICIPANTES () APRESENTA PROPOSTA DE
AVALIAGAO DA ATIVIDADE

OBS.:

RESULTADOS ESPERADOS

() APRESENTA O QUE SE PRETENDE ALCANCAR DO OBJETIVO PROPOSTO,
COM VISTAS A MODIFICAR A REALIDADE APRESENTADA NA JUSTIFICATIVA
() NAO INDICA RESULTADOS ESPERADOS

CRONOGRAMA
DE EXECUCAO

() ADEQUADO ( )INADEQUADO
OBS.:

PLANO DE
EXECUCAO FINANCEIRA

0S PARAMETROS FINANCEIROS RESPEITAM OS TETOS DO SERVICO PUBLICO
() VALOR DE HORA-AULA, SE FOR O CASO

() SERVICOS DE TERCEIRO PESSOA JURIDICA

( ) DIARIAS

() MATERIAL DE CONSUMO

() PASSAGENS

() PESSOA FISICA

() EQUIPAMENTO E MATERIAL PERMANENTE

() CUSTO POR ALUNO/PARTICIPANTE

OBS.:

INSTITUICAO EXECUTORA
NOME, FONE E-MAIL
DO RESPONSAVEL

DEFINE INSTITUICAO EXECUTORA: () SIM () NAO

A INSTITUICAO EXECUTORA POSSUI CONDICOES PARA RECEBER E
EXECUTAR OS RECURSOS FINANCEIROS? () SIM( ) NAO

A INSTITUIGAO EXECUTORA SE PROPOE A CUMPRIR AS DIRETRIZES E
NORMAS PROPOSTAS PELA POLITICA NACIONAL DE EDUCACAO
PERMANENTE EM SAUDE? ( )SIM () NAO

OBS.
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ANEXO 02 - MODELO DE FICHA DE INSCRIGAO

NOME DA FORMACAO:

INSTITUIGAO EXECUTORA:

INSTITUICAO FORMADORA:

LOCAL DE REALIZACAO:

DADOS PESSOAIS

NOME:

IDENTIDADE: ORGAO EMISSOR: DATA CPF:

NASCIMENTO: NATURALIDADE: NACIONALIDADE: SEXO:

ENDERECO RESIDENCIAL: CEP:

BAIRRO: CIDADE/UF: TELEFONE: RES. TELEFONE: CEL

E-MAIL:

INSTITUICAO:

ENDERECO PROFISSIONAL: CEP:

BAIRRO: CIDADE/UF:

TIPO DE VINCULO:
() ESTATUTARIO ( )TEMPORARIO ( )TERCEIRIZADO ( )PESSOA JURIDICA ( )CLT ( )VOLUNTARIO ( ) PRESTADOR DE
SERVICO

Ne MATRICULA: LOTAGAO:

TEMPO DE SERVICO E RESPECTIVAS AREAS DE ATUACAO: CARGO:

ESCOLARIDADE:

GRADUACAO (CURSO):

NOME DA INSTITUICAO: DATA DE CONCLUSAO:

POS-GRADUACAO (ESPECIALIZACAO):

NOME DA INSTITUICAO: DATA DE CONCLUSAO:

MESTRADO:

NOME DA INSTITUICAO: DATA DE CONCLUSAO:

DOUTORADO:

NOME DA INSTITUICAO: DATA DE CONCLUSAO:

EXPECTATIVAS COM A FORMAGAO:
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ANEXO 03 - MODELO DE AVALIAGAO PARA MOMENTOS

PRESENCIAIS EM ATIVIDADE DE EPS

FORMAGAO PRESENCIAL

PARAMETROS

REFERENCIAS

INDICADORES 0

1

2

3

4

TEMAS
ABORDADOS

APRESENTAM COERENCIA COM OS OBJETIVOS
DO MODULO E DO CURSO

CONVIDAM A REFLEXAO

FORNECEM SUBSIDIOS PARA PROPOSTA DE
MEDIAGAO COM A PRATICA

DINAMICA
DA OFICINA

POSSIBILITA A CONSTRUCAO COMPARTILHADA DE
PRATICAS E SABERES ENTRE OS PARTICIPANTES

OPORTUNIZA O PLANEJAMENTO COLETIVO DA
MEDIAGAO COM A PRATICA

ESTABELECE RELACOES COM O MUNDO DO TRABALHO

PROMOVE A PARTICIPACAO

MATERIAL
DIDATICO E
DE APOIO

TEXTOS OFERTADOS APRESENTAM CONSISTENCIA
COM OS TEMAS TRABALHADOS

GUIAS, ORIENTACOES E PROGRAMAGAO SAO CLAROS
E DE FACIL ENTENDIMENTO

OS MATERIAIS OFERTADOS FUNCIONAM COMO
FERRAMENTAS PARA A MEDIACAO COM A PRATICA

INFRAESTRUTURA

SALAS E EQUIPAMENTOS ADEQUADOS E OPERACIONAIS

EXISTENCIA DE SALAS E EQUIPAMENTOS DE
APOIO - COMPUTADORES, FLIP-CHART, ETC.

CIRCULACAO E ACESSO FACILITADOS

EDUCADORES,
TUTORES E
CONVIDADOS

DEMONSTRAM DOMINIO DOS CONTEUDOS ABORDADOS

QUANDO NECESSARIO, OPERAM COM
METODOLOGIAS PARTICIPATIVAS

APRESENTAM POSTURA COERENTE COM A PROPOSTA DO
CURSO E COM O TRABALHO DESENVOLVIDO (DEBATE, MESA
REDONDA, GRUPOS DE TRABALHO, ETC.)
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'Y 'Y
w w
ANEXO 04 - ROTEIRO PARA PRESTAQAO DE CONTAS
DE PROJETOS DE FORMAQAO EM SAUDE

1.1dentificacdo do projeto 6. Participacao da comunidade
Nome do projeto: Descreva como a comunidade participou da
Numero do contrato/convénio: execuc¢do eacompanhamento do projeto.
Nome e ssigla da organizacao proponente:
Nome do coordenador da organizagao: 7.Sustentabilidade dosresultados do projeto
Nome doresponsavel: Descreva o que a organizacao prevé para dar
Endereco para correspondéncia: continuidade aos resultados positivos gerados pelo
Telefone efax: projeto.
E-mail:
Fon,te doRecurso: ) ‘ 8.Observagées
Periodo de execucdo previsto: Caso hajaqualquerobservacao, escrevaaqui.
2.RecursosFinanceiros 9.Local data eassinatura
Valorrepassado pelo Programa: Local e data:
-Relacione o valor solicitado e o valor gasto. Nome e assinatura do responsavel
- Esse projeto era complementar a outro
desenvolvido pela organizacdo? Em caso 10. Relatério Financeiro
afirmativo, qual o projeto e seu valor? E quais as Usar a tabela abaixo como exemplo, relacionando
fontesderecursos? os documentos por data de emisséo.
3.0bjetivodo projeto Descri¢do da|Elemento de | Beneficiado | N° NE | Data | Valor
Descreva o objetivo do projeto. Foi alcancado :fiiﬂzﬁi despesa
totalmente, em parte, ou nao foi alcancado? No
caso de nao ter sido alcangcado totalmente,
explique os motivos.
4. Metasdo projeto
Relacione as metas previstas no projeto. Foram Total
~ Gasto
alcancadas totalmente, em parte, ou nao foram
alcancadas? No caso de nao terem sido alcancadas . ..
. . 11. Informagdes sobre a execucao técnica do
totalmente, explique os motivos. .
projeto:
5. Descrigio da execugio 11.1.Comof0|execu.tadoF)prOJeto? o
Descrever todas as atividades desenvolvidas de (Descre.va o que foi realizado, a participacao da
forma detalhada, quando da execucao do projeto. comumdagle; etc) .
- . 11.2. As atividades foram realizadas totalmente ou
Relatar como as atividades foram realizadas. Caso o D
~ . . . . em parte? Alguma atividade nao foi realizada? Por
nao tenham sido realizadas, explicar o motivo. )
Exemplo: que: - .
P . . (Descreva como as atividades foram realizadas e
No caso da realizacdo de encontros (reunides, ) :
. L explique os motivos)
oficinas, semindrios etc.), apresentar atas e
jocudme”tos de e”farg'”hame”tdo_s de_‘(’]:dar;‘eate 12.PRODUTO RESULTANTE DO PROJETO
atados, com mencao dos temas discutidos, fichas Livro/ Revista/ Publicacdo/Filmes Educativos/
de inscricdo dos participantes (preenchidas Outros
corretamente), freqliéncias dos participantes por
atividades que comprovem o resultado. Descrever Atencao! Na Prestacio de Contas deve constar,
como a comunidade participou da execugao e pelo menos, um exemplar de cada produto
acompanhamento do projeto. resultante do projeto.
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ANEXO 05 - COMPARAGAO ENTRE TRES METODOLOGIAS

AULAS EXPOSITIVAS

APRENDIZAGEM
BASEADA EM PROBLEMAS

APRENDIZAGEM
BASEADA EM EQUIPES

Principios e
pressupostos

essenciais sobre
a aprendizagem

Enfatiza a transmissdo do
conhecimento do professor
para o educando, que toma
notas.

Os educandos se beneficiam
de apresentagdes com
informacdes organizadas que
serdo incluidas nas provas.

Enfatiza a aprendizagem
direcionada ao educando e uso
do conhecimento estimulado
pelo desafio de solucionar
problemas do mundo real em
pequenos grupos conduzidos
por um tutor.

Os educandos se beneficiam das
oportunidades ao resolver
problemas auténticos em
grupos, conduzidos por tutor,
que estimula estudos de topicos
de aprendizagem, seguidos de
aplicacdo da informacao.

Enfatiza a aplicacao de
conhecimento especificado
pelo professor, direcionado a
problemas do mundo real,
em equipes autbnomas e
num espaco fisico como o da
aula expositiva.

Os educandos se
beneficiam das
oportunidades para resolver
problemas auténticos em
discussdes que ocorrem em
equipes, com feedback
imediato sobre as solu¢des
obtidas na equipe.

que moldam o

do educando

comportamento

motivados a frequentar as
aulas e estudar as anota¢des
de aula, a fim de se sairem
bem nas avalia¢des. Estas
tendem a utilizar questdes de
multipla escolha.

motivados a participar das
discussdes na equipe e estudar
fora da classe por causa de seu
interesse no caso para poder
contribuir na sessdo. A
preparacdo para as provas é uma
motiva¢ao, mas em menor grau.
As provas tendem a enfatizar
questdes dissertativas.

Métodos Docentes fornecem o Os tutores divulgam problemas Coordenadores/professores
instrucionais conteldo. Muitos professores previamente preparados em do curso identificam
basicos/ usam material de apoio etapas. Educandos analisam claramente os conteudos
sequéncia didatico, como um programa problemas e identificam fatos necessarios para
de ou itens para orientar os importantes e deficiéncias em aprendizagem. Os educandos
aprendizagem educandos que fazem seus conhecimentos necessarios vém para a aula, preparados
anotacoes. para “resolver o problema”. para demonstrar o seu
conhecimento deste
Educandos capturam Entre as sessdes, os educandos conteudo ao responder os
contelido ao fazerem devem suprir suas deficiéncias testes, primeiro
anotacoes. Eles estudam o de conhecimento e vém individualmente e depois em
material escrito pra se preparados para aplicar novos equipe. Em seguida, os
prepararem para as provas. As conhecimentos nas discussoes educandos aplicam esse
palestras e anotacdes do grupo tutorial. conhecimento ao selecionar e
complementam leituras compartilhar solucdes para
indicadas. problemas nas discussdes
intra e inter-grupos..
Incentivos Os educandos tendem a ser Os educandos tendem a ser Os educandos tendem a ser

motivados a se preparar para
ter um bom desempenho -
individualmente e nas
equipes nos testes. A
motivacao para participar das
discussdes da equipe é
reforcada pela natureza do
caso. A preparagao para as
provas é uma motivacao, mas
em menor grau.

Resultados
desejados

Aquisicdo de conteudo;
compreensdo conceitual.

Melhoria da capacidade de
resolver problemas e da
argumentacao critica, aquisicao
de conteudo, compreensao,
capacidade de se comunicar de
forma efetiva e de trabalhar
eficazmente nos grupos
tutoriais, conduzidos pelo tutor.

Aquisicao de conteudo;
compreensao; maior
capacidade de aplicar o
conteudo para resolver
problemas; argumentacao
critica; comunicacdo de forma
efetiva e de trabalhar
colaborativamente em equipes
autébnomas.
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ANEXO 05 - COMPARAGAO ENTRE TRES METODOLOGIAS

AULAS EXPOSITIVAS

APRENDIZAGEM
BASEADA EM PROBLEMAS

APRENDIZAGEM
BASEADA EM EQUIPES

Definir objetivos de
aprendizagem; selecionar
conteudo; identificar recursos
de aprendizagem; preparar
apresentagdes bem
organizadas com auxilios de
instrumentos (programas,
slides, apostilas); responder as
perguntas dos educandos.

Construir problemas de tal
maneira a estimular os
educandos a buscar
conhecimentos relevantes para a
aprendizagem; facilitar
discussdes em pequenos
grupos; dar aos alunos feedback
e orientacdo quando necessario.

Definir objetivos de
aprendizagem; selecionar o
contelido e recursos, preparar os
testes de garantia de preparo;
responder as perguntas dos
alunos e corrigir equivocos;
preparar material para estimular
discussodes significativas na
equipe.

Servir como instrutor;
fornecer contelido para os
alunos; incluindo exemplos
de casos.

Servir como consultor; ajudar os
alunos em seus estudos
independentes, mediante
solicitagao.

Servir como instrutor;
fornecer contetdo para os
educandos; incluindo
oportunidade de aplicacdo de
conceitos para resolver os
casos.

Participar das aulas; estudar
suas anotacdes; preparar-se
para as provas.

Identificar topicos de
aprendizagem adequados;
estudar de forma independente
fora da sala de aula; contribuir
para as discussdes em grupo.

Estudar de forma
independente, fora da sala de
aula; contribuir para as
discussdes da equipe; ajudar
a equipe a defender suas
solugdes.

Fonte: TEAM LEARNING IN MEDICAL EDUCATION. BAYLOR COLLEGE OF MEDICINE. SEPTEMBER, 2002.

Py
w
Papel do
instrutor no
processo de
aprendizagem
Papel do
especialista
Papel do
educando
Py
L 4
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ANEXO 06 - DEFINICAO DOS TERMOS

Processo de aquisicdo seqliencial e acumulativa de informacdes

EDUCAQAQ técnico-cientificas pelo trabalhador, por meio de escolarizagao
CONTINUADA formal, de vivéncias, de experiéncias laborais e de participacdo no
ambito institucional ou fora dele.
Processo educativo de construcdo de conhecimentos em salde que
visa a apropriacao temética pela populacdo e ndo a
profissionalizacdo ou a carreira na saude. 2 — Conjunto de praticas
do setor que contribui para aumentar a autonomia das pessoas no
seu cuidado e no debate com os profissionais e os gestores a fim de
EDUCACAO alcancar uma atencao a saude de acordo com suas necessidades.
EM SAUDE
Notas: i) A educacdo em saude potencializa o exercicio do controle
social sobre as politicas e os servicos de saude para que esses
respondam as necessidades da populagao. ii) A educacdo em saude
deve contribuir para o incentivo a gestao social da saude. Ver
Educacdo popular em saude.
. Producao e sistematizacdo de conhecimentos relativos a formacao e
EDUCAS:AO ao desenvolvimento para a atuacao em saude, envolvendo praticas
NA SAUDE de ensino, diretrizes didaticas e orientacdo curricular.
Acdes educativas embasadas na problematizacdo do processo de
- trabalho em satide e que tenham como objetivo a transformacao
EDUCACAO das praticas profissionais e da propria organizacdo do trabalho,
PERMAN’ENTE tomando como referéncia as necessidades de salide das pessoas e
EM SAUDE das populagdes, a reorganizagao da gestdo setorial e a ampliagdo
dos lagos da formacao com o exercicio do controle social em saude.
EDUCA(}AO Acoes educativas que tém como objetivo promover, na sociedade
POPULAR EM civil, a educacao em saude, mediante inclusao social e promogao da
SAUDE autonomia das populagdes na participacdo em saude.

terga-feira, 21 de maio de 2019 10:54:32
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ANEXO 07 - CONCEITOS NORTEADORES

ANALISE DE SITUACAO DE SAUDE: As anélises de situacdo de Saude sdo processos continuos,
oportunos e sintéticos que permitem medir, caracterizar, explicar e avaliar o processo
saude/doenca. As analises de situagao de Saude contribuem para o estabelecimento de
estratégias politicas e tomada de decisdes na drea da Saude publica.

APRENDIZAGEM SIGNIFICATIVA: Considera os conhecimentos e experiéncias prévias dos
sujeitos, atribuindo significado aos novos conhecimentos a serem adquiridos.

ATOR SOCIAL: Atores sociais sdo pessoas ou forcas sociais que controlam algum poder no jogo
social, podendo ser um grupo, uma associa¢ao ou organizacao em torno da qual pessoas se
organizam, de modo relativamente estavel ou continuo, para alcancar objetivos comuns. Esses
atores sao capazes de produzir eventos que alteram a situacao e o fazem segundo suas
percepcdes e pontos de vista.

CONTROLE SOCIAL: E um mecanismo institucionalizado pelo qual se procura garantir a
participacao social, com representatividade, no acompanhamento da formulagdo e execugao
das politicas de saude. Ele se concretiza primordialmente por meio dos Conselhos e
Conferéncias de Saude, mas se da também em outras instancias. Participa¢ao popular na
formulacao de projetos e planos, definicao de prioridades, fiscalizacao e avaliacdo das acdes e
dos servicos, nas diferentes esferas de governo, destacando-se, na drea da Saude, as
conferéncias e os conselhos de satde.

EDUCACAO CONTINUADA: Processo de aquisicdo sequencial e acumulativa de informacées
técnico-cientificas pelo trabalhador, por meio de escolarizagcdo formal, de vivéncias, de
experiéncias laborais e de participacdo no ambito institucional ou fora dele (BRASIL, 2013).

EDUCACAO EM SAUDE: Processo educativo de construcao de conhecimentos em satide que
visa a apropriacdo temdtica pela populacao e nao a profissionalizacdo ou a carreira na saude.
Conjunto de praticas do setor que contribui para aumentar a autonomia das pessoas no seu
cuidado e no debate com os profissionais e os gestores a fim de alcancar uma atencao a saude
de acordo com suas necessidades (BRASIL, 2013).

EDUCACAO NA SAUDE: Producéo e sistematizacdo de conhecimentos relativos a formacéo e ao
desenvolvimento para a atuacao em saude, envolvendo praticas de ensino, diretrizes didaticas e
orientagao curricular (BRASIL, 2013).

EDUCACAO PERMANENTE EM SAUDE: Acdes educativas embasadas na problematizacdo do
processo de trabalho em saldde e que tenham como objetivo a transformacao das praticas
profissionais e da prépria organiza¢do do trabalho, tomando como referéncia as necessidades de
saude das pessoas e das populagdes, a reorganizagao da gestao setorial e a ampliacdao dos lagos
da formagao com o exercicio do controle social em satde (BRASIL, 2013).

EDUCACAO POPULAR EM SAUDE: Acdes educativas que tém como objetivo promover, na
sociedade civil, a educacao em saude, mediante inclusao social e promocao da autonomia das
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populacdes na participacao em saude (BRASIL, 2013).

EQUIPE MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE: Composicado de coletivos de trabalho, integrados
pelas diferentes profissdes de saude. Sua dindmica de atuacao implica compartilhamento e
potencializacao de a¢des e de compromissos junto aos usuarios do sistema de saude. A
organizacgdo das equipes multiprofissionais deve levar em conta as realidades locais em que
atuarao e a disponibilizagcdo, de maneira matricial (transdisciplinar), dos saberes e praticas
organizados em profissdes da saude (BRASIL, 2013).

EXPOSICAO DIALOGADA: Essa estratégia oportuniza a interacdo entre os participantes. E
importante que o(a)expositor(a)/facilitador(a) estimule, com questdes disparadoras ou exemplos
de situagoes, o debate critico sobre o tema abordado.

FORUNS EDUCACIONAIS: Constitui-se de espaco fisico ou digital para a discussao de um tema.
Como o tema é combinado, o férum educacional oferece condi¢des para a constru¢do de um
ambiente colaborativo, em que o conhecimento é construido coletivamente por diferentes
interlocutores e compartilhado para a construcao ou a reconfiguragdo de conceitos (SILVA,
2009).

OFICINAS PEDAGOGICAS: As oficinas pedagdgicas podem ser utilizadas para a formacao de
multiplicadores (gestores, profissionais da satude e usudarios), a fim de que possam contribuir
com as acdes voltadas a atencdo integral da populacéo. E importante que as oficinas abordem
nao apenas conteudos técnicos, como também estratégias pedagdgicas e didaticas para que
esses atores possam participar das acdes previstas.

OFICINAS TEMATICAS: Encontros que visam a elaboracdo e producdo de materiais
pedagdgicos, informativos ou técnicos, que possam contribuir para o enfrentamento coletivo de
um determinado problema ou necessidade do territério.

PALESTRA: Diferente da exposicdo dialogada, a palestra tem como ator principal o(a)
expositor(a). Em geral, caracteriza-se por uma comunicacgao vertical em que o ouvinte tem um
papel mais passivo, restringindo-se a fazer perguntas para o esclarecimento de duvidas, quando
dada a oportunidade.

QUADRILATERO DA FORMACAO EM SAUDE: Nocéo explicativa dos fatores a se considerar no
processo de educacao permanente em saude: praticas de ensino, praticas de atencao, praticas
de gestao e praticas de controle social no ambito da saude (BRASIL, 2013).

REUNIOES TECNICAS CIENTIFICAS: Sdo encontros nos quais sdo debatidas tematicas de cunho
cientifico, com o propésito de atualizacao técnica ou producao de documentos, diretrizes,
consensos, etc.

RODA DE CONVERSA: Encontros que promovem o didlogo, produzindo sentidos e saberes de
forma coletiva e horizontal (sem hierarquias) a partir das experiéncias dos sujeitos. As rodas
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ANEXO 07 - CONCEITOS NORTEADORES

podem abordar os mais diversos temas, como a realidade do servico, os processos de trabalho, a
estruturacdo da rede, especificidades sobre determinados agravos, etc. E importante envolver a
equipe, usuarios e/ou outros atores no planejamento e realizacdao das rodas de conversa.

SESSAO INTERATIVA: A sessdo interativa parte da apresentacio de casos para fomentar a
discussao sobre uma determinada tematica com um grupo delimitado. O caso precisa ser
sucinto e objetivo, sendo que ao final deve ser enunciado um problema cuja solucdo sera
escolhida a partir de resposta de multipla escolha. Na medida em que os (as) participantes vao
se posicionando, o caso avanca e é possivel promover o debate a partir das diversas
possibilidades de reagir frente a situacdo posta, bem como os diferentes olhares sobre o mesmo
problema.

TELEEDUCACAO: Atividade educacional que utiliza as ferramentas da tecnologia da informacao
€ comunicacdo como meio para apoiar a formacao de trabalhadores do SUS. Sdo atividades de
tele-educacao: cursos, médulos educacionais, webaulas/palestras em modalidade a distancia.
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O importante é advertir que a resposta que o
homem dd a um desafio ndo muda sé a realidade
com a qual se confronta: a resposta muda o
préprio homem, cada vez um pouco mais, e sempre
de modo diferente. “Pelo jogo constante destas
respostas o homem se transforma no ato mesmo
de responder’] diz Paulo Freire. No ato mesmo de
responder aos desafios que lhe apresenta seu
contexto de vida, o homem se cria, se realiza como
sujeito, porque esta resposta exige dele reflexdo,
critica, invencdo, eleicdo, decisdo, organizagao,
agdo... todas essas coisas pelas quais se cria a
pessoa e que fazem dela um ser ndo somente
“adaptado” a realidade e aos outros, mas
"integrado”

FREIRE, 1979, p. 20-21

O que podemos contra todas as for¢cas que ao nos
atravessarem nos querem fracos, tristes, servos e
tolos? Criar: a resposta alegre!

DELEUZE, 1992
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