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SEMINARIO DE TRANSIGAO EM SAUDE E NOVOS DESAFIOS AOS SISTEMAS DE SAUDE

Carateriza¢do da UC:
Designagédio da UC:
Seminario de Transi¢do em Saude e Novos Desafios aos Sistemas de Salude

Sigla da drea cientifica:
SPTrop

Duragdo:
Semestral

Horas de trabalho:
84

Horas de contacto:
40

ECTS:

Observacoes:
UC obrigatdria para a especialidade de Saude Publica Tropical e funciona como
optativa para a especialidade de Politicas de Saude e Desenvolvimento.

Docente responsdvel e respetiva carga letiva na UC:
Paulo Ferrinho — 21,25 horas

Outros docentes e respetivas cargas letivas na UC:
Luis Sambo — 16,25 horas

Objetivos de aprendizagem (conhecimentos, aptidées e competéncias a desenvolver pelos
estudantes):
o Refletir sobre os principais temas abordados pela literatura de saude sobre transi¢do;
o Participar em debates sobre o conceito de transicdo em salde e em sistemas de
servigos saude (SSS);
Analisar criticamente algumas das teorias sobre transicdo em salde e em SSS;
Identificar os desafios e as oportunidades que as transicdes abordadas criam e
colocam aos SSS;
o Abordar aspetos metodoldgicos na elaboragdo de projetos de investigagdo sobre os
temas abordados.
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Conteudos programadticos:
. Introducdo a unidade curricular (UC)
1. Transicao dos ODM para os ODS
lll.  Sadde em transigao: fatos e teorias
IV.  Globalizagdo da saude
V.  Compreender a evolugao de uma Unido Europeia da Saude
VI.  Transi¢des na forga de trabalho em saude
VII.  Transi¢do nas tecnologias de salde
VIll.  Transi¢do nos servigos de satude publica (SSP)
IX.  Transi¢do nos cuidados de saude primarios (nos Estados Membros da CPLP)
X.  Transi¢Ges democraticas e saude
Xl. Desafios pandémicos

Metodologias de ensino (avaliagédo incluida):

T - Ensino: expositivo, apresentagdes dos discentes, discussdao em sala de aula virtual
OT — Apoio “preparagdo dos Se O.

S — semindrios conduzidos pelos alunos

Método de avaliacdo da aprendizagem

Apresentacgdes (25%) — deve incluir um sumadrio, os objetivos especificos da aprendizagem da
sessdo, como é que os objetivos especificos contribuem para os objetivos gerais de
aprendizagem da FUC, introduzir o tema, identificar controvérsias, identificar temas para
investigacdo e possiveis metodologias de pesquisa e terminar com a literatura utilizada, deve
cumprir o tempo atribuido (nhem mais nem menos);

Dinamizacao de discussdo (25%) — deve ser baseada num guido preparado em articulagdo com
o apresentador, deve garantir a participacdo de todos os doutorandos, deve terminar com
uma sintese dos principais pontos realcados durante a discussao;

Participacdo nas discussdes (50%) — a participacdo deve ser ativa, refletiva e informada. Ndo
serdo bem acolhidas intervencGes opinativas ou que ndo reflitam conhecimento de pelo
menos a literatura recomendada. Serdo bem acolhidas intervenc¢des baseadas em reflexdes
com base nas experiéncias de cada umas integradas com o conhecimento adquirido na UC. As
participagdes nas discussdes de cada semindrio contribuem para 6% da nota; a participagdo no
debate final contribui para 14% da nota.

Tanto na apresentacdo como na discussdo serdo bem acolhidas tentativas de integrar a sessdo
com sessdes anteriores da UC ou com outra UC do doutoramento.



\}PX,REN‘P
e .4 INSTITUTO DE HIGIENE E

-

/=~ MEDICINA TROPICAL

P e} DESDE 1902
1 a° :

SEMINARIO DE TRANSICAO EM SAUDE E NOVOS DESAFIOS AOS SISTEMAS DE SAUDE
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Ilyin I., et al. From Millennium Development Goals to Sustainable Development Goals.
Globalistics and Globalization Studies. 2016; 380—394.

FRENK Julio et al, 1991. Elements for a theory of the health transition, Health transition
review, vol. 1,n° 1, 21-38.

Popkin BM. The nutrition transition in low-income countries: an emerging crisis. Nutr
Rev. 1994;52:285-298.

WHO. The WHR  2002. Reducing  risks, promoting  healthy life.
https://www.who.int/whr/2002/chapterl/en/index2.htmlDefo BK (2014) Beyond the
‘transition” frameworks: the cross-continuum of health, disease and mortality
framework. Global Health Action 7, 24804. http://dx.doi.org/10.3402/gha.v7.24804
Defo BK (2014) Demographic, epidemiological, and health transitions: are they
relevant to population health patterns in Africa? Global Health Action 7, 24804.
http://dx.doi.org/10.3402/gha.v7.22443

Holst, J. Global Health — emergence, hegemonic trends and biomedical reductionism.
Global Health 16, 42 (2020). https://doi.org/10.1186/s12992-020-00573-4

Jacobsen K. Introduction to Global Health, Jones and Bartlett Learning, 2014.

Koplan, J. P., Merson, M. H and al. Towards a Common Definition of Global Health, The
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Twaddle AC. Health system reforms--toward a framework for international
comparisons. Soc Sci Med. 1996 Sep;43(5):637-54. doi: 10.1016/0277-9536(96)00151-
7. Erratum in: Soc Sci Med 1996 Nov;43(10):11I-1V. PMID: 8870129.
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the Future — Research Paper, The Royal Institute of International Affairs, 2015.
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conceptual framework, BioMed, 2005.

Woodward D, Dragger N and al. Globalization and Health: a framework of analysis and
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Labonté R, Schrecker T. Globalization and social determinants of health: Promoting
health equity in global governance (part 3 of 3). Global Health. 2007; 3, 7.
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Labonté R, Schrecker T. Globalization and social determinants of health: Introduction
and methodological background (part 1 of 3). Global Health. 2007; 3, 5.
https://doi.org/10.1186/1744-8603-3-5



\}PX,REN‘P
e .4 INSTITUTO DE HIGIENE E

-

/=~ MEDICINA TROPICAL

P e} DESDE 1902
1 a° :

SEMINARIO DE TRANSICAO EM SAUDE E NOVOS DESAFIOS AOS SISTEMAS DE SAUDE

Bibliografia de consulta / existéncia obrigatoria:

Labonté R, Schrecker T. Globalization and social determinants of health: The role of the
global marketplace (part 2 of 3). Global Health. 2007; 3, 6.
https://doi.org/10.1186/1744-8603-3-6

de Ruijter A. EU Health Law and Policy: The Expansion of EU Power in Public Health and
Health Care [Internet]. Oxford: Oxford University Press; 2019 [citado 28 de dezembro
de 2021]. 256 p. (Oxford Studies in European Law). Disponivel em:
https://oxford.universitypressscholarship.com/10.1093/0s0/9780198788096.001.0001
/0s0-9780198788096

Duncan B. Health policy in the European Union: how it’'s made and how to influence it.
BMJ [Internet]. 27 de abril de 2002 [citado 28 de dezembro de 2021];324(7344):1027—-
30. Disponivel em: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC1122958/

Greer SL, Fahy N, Rozenblum S, Jarman H, Palm W, Elliott HA, et al., organizadores.
Everything you always wanted to know about European Union health policies but were
afraid to ask. Second, revised edition. Copenhagen: European Observatory on Health
Systems and Policies; 2019. 202 p. (Health policy series).

Hlbel M. The Internal Market and Health [Internet]. European Commission Health and
Consumer Protection Directorate-General; 2001. Disponivel em:
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