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RESOLUGAO N2 665-CPOS-SFM/INISA/UFMS, DE 5 DE OUTUBRO DE 2026.

A PRESIDENTE DO COLEGIADO DE CURSO DO CURSO DE
MESTRADO PROFISSIONAL EM SAUDE DA FAMILIA do Instituto Integrado de Saude da
Fundacdo Universidade Federal de Mato Grosso do Sul, no uso de suas atribuicdes legais,

considerando a Resolu¢do n?2 1.035-COPP/UFMS, de 23 de junho de 2025, resolve, ad
referendum:

Aprovar o Plano de Autoavaliacdo do Programa de Pds-Graduacdo em Saude da
Familia para o quadriénio 2025 - 2028, na forma do Anexo a esta Resolugdo.

PRISCILA MARIA MARCHETI FIORIN
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Documento assinado eletronicamente por Priscila Maria
Marcheti Fiorin, Presidente de Colegiado, em 05/10/2026,
as 17:39, conforme horario oficial de Mato Grosso do Sul,
com fundamento no § 32 do art. 42 do Decreto n2 10.543, de
13 de novembro de 2020.
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1. APRESENTACAO DO PROGRAMA

O Programa de Pds-Graduagao em Saude da Familia da Universidade Federal
de Mato Grosso do Sul (PPGSF/UFMS), na modalidade Mestrado Profissional,
constitui uma iniciativa estratégica voltada a formacao qualificada de profissionais e
a producao de conhecimentos aplicados a Atencao Primaria a Saude (APS) e a
Estratégia Saude da Familia (ESF). Recomendado pela Coordenacao de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES) em 2012, por meio do Oficio
n° 55-16/2012/CTC/CAA I/CGAA/DAV/CAPES, de 27 de abril de 2012, o Programa
destaca-se por ser o primeiro curso de Pds-Graduagao Stricto Sensu multiprofissional
na area da Saude Coletiva no estado de Mato Grosso do Sul.

A criagdao do Mestrado Profissional em Saude da Familia respondeu a
necessidade de formar profissionais preparados para enfrentar os principais desafios
dos servicos de saude, especialmente no ambito da APS, area prioritaria das politicas
publicas de salde e eixo estruturante do Sistemma Unico de Saude (SUS). Sua
proposta formativa articula ensino, servigco, gestao e comunidade, promovendo a
aproximacao entre universidade, secretarias municipais e estadual de saude,
instituicdes de ensino e pesquisa, trabalhadores da saude e territérios de atuacgao.

O PPGSF destina-se, prioritariamente, a profissionais vinculados a Estratégia
Saude da Familia, especialmente do estado de Mato Grosso do Sul, bem como a
trabalhadores que atuam em areas estratégicas relacionadas a Atencao Primaria a
Saude, nos campos da atencao, gestao, ensino, vigilancia, formacao e participacao
social. Dessa forma, o Programa contribui para o enfrentamento de problemas
relevantes nos contextos local, regional e nacional, como as desigualdades de acesso
aos servicos de saude, os desafios de organizagao das redes de atencao, a
qualificacdo dos processos de trabalho e o fortalecimento do cuidado centrado nas
pessoas, familias e comunidades.

A atuacao do PPGSF também dialoga com os Objetivos de Desenvolvimento
Sustentavel (ODS), especialmente com o ODS 3, ao contribuir para a promog¢ao da
salde e do bem-estar. Além disso, articula-se aos ODS 4, 10 e 17, ao fortalecer a
educacao permanente, a reducao das desigualdades e as parcerias institucionais
entre universidade, servicos de saude, gestores e comunidade. Como Mestrado
Profissional, o Programa favorece a produgao de conhecimentos aplicados e de
produtos técnicos e tecnoldgicos voltados aos problemas concretos dos servicos e
territdrios, gerando impacto social, técnico, cientifico e institucional.

A autoavaliacao constitui uma dimensao central da gestao académica e da
cultura institucional do PPGSF/UFMS. No ambito da UFMS, esse processo é
sustentado por instancias consolidadas de governan¢ca e acompanhamento, como a
Comissao Propria de Avaliagao (CPA) e a Comissao Setorial de Avaliagcao (CSA), que
contribuem para assegurar a coeréncia entre as acdes institucionais e o Plano de
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Desenvolvimento Institucional (PDI). No ambito do Programa, a Comissao de
Autoavaliacao (CAA) realiza reflexdes continuas sobre o ensino, a pesquisa, a
producao técnica, a gestao, a inser¢cao social e os impactos do PPGSF, buscando
aprimorar suas atividades e fortalecer o alinhamento as metas institucionais.

A politica de autoavaliagdo do PPGSF vem sendo construida de forma
participativa, com o objetivo de potencializar a producao do conhecimento, a
formacao académica e profissional e a qualificagao das praticas na area da Saude
Coletiva. Seus resultados subsidiam a tomada de decisao, orientam a definicao de
prioridades, fortalecem a qualidade académica e contribuem para a atualizacao do
Planejamento Estratégico do Programa. Esse movimento continuo de analise,
acompanhamento e melhoria esta em sintonia com as diretrizes da UFMS e com o
compromisso da pos-graduacao em promover formacao social, cientifica,
tecnolégica e profissional comprometida com as necessidades do SUS e da
sociedade.

1.1 Missao

Tem como missao formar profissionais com competéncia técnico-cientifica e
pensamento critico-reflexivo, comprometidos com a transformacao da realidade do
Sistema Unico de Salude e da Atencdo Primaria a Saude, considerando os contextos
sociais e sanitarios dos territdrios onde atuam.

1.2 Visao

Ser um Programa de Pd&s-Graduacao referéncia estadual na producao de
conhecimento e na formacéo de profissionais comprometidos com o Sistema Unico
de Saude e a Atencgao Primaria a Saude, integrando ciéncia, ética e humanizagao
para fortalecer o sistema de saude e formar sujeitos capazes de mobilizar saberes e
praticas para transformar vidas.

1.3 Valores

S30 valores do PPGSF/INISA/UFMS:

a) Defesa do Sistema Unico de Saude: reconhecimento e defesa do SUS como
politica de Estado e da Estratégia Saude da Familia como modelo prioritario de
atencao a saude;
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b) Consciéncia cidada e compromisso ético: formacado de trabalhadores da saude
comprometidos com a responsabilidade social, a ética profissional, a defesa da vida e
a participacao cidada nos processos de cuidado, gestao e transformac¢ao em salde;

c) Transformacao da realidade em saude: compromisso com a producdo de
conhecimentos, praticas e intervencdes capazes de responder as necessidades dos
territorios, qualificar os servicos e fortalecer o SUS e a Estratégia Saude da Familia;

d) Praticas colaborativas e trabalho interprofissional: valorizacdo da integracdo
entre diferentes saberes, profissbes e areas de atuacao, promovendo o cuidado
compartilhado, a formacao interprofissional e a atuacao colaborativa nas redes de
atencao a saude;

e) Inovacgao e tecnologia em saude: desenvolvimento, avaliacdo e incorporacao de
tecnologias, dispositivos, instrumentos e estratégias educativas que qualifiquem o
cuidado, a formacao e a gestao em saude; e

f) Multiplicagdao do conhecimento: promocao do desenvolvimento, da aplicacao e
da disseminacao do conhecimento técnico, tecnoldgico e cientifico voltado as
necessidades loco-regionais.

1.4 Objetivos Estratégicos

Objetivo geral:

Formar mestres com competéncia técnico-cientifica, critica e ética para
desenvolver, executar e aplicar praticas de investigacao, atenc¢ao, gestao e inovagao
em Saude da Familia, contribuindo para o aperfeicoamento dos servicos de saude e
para o fortalecimento do Sistema Unico de Saude.

Objetivos especificos:

a) Promover a articulacao entre ensino, servico, gestao e comunidade, favorecendo a
integracao entre universidade, redes de atencao a saude e territérios de pratica.

b) Incentivar a producao de pesquisas aplicadas e produtos técnico-tecnolégicos
que respondam a problemas concretos dos servigcos e contribuam para a melhoria
da qualidade do cuidado.

c) Desenvolver habilidades para analise critica da realidade em saude, identificagao
de necessidades loco-regionais e proposicao de solu¢cdes contextualizadas.
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d) Fortalecer a formacao de profissionais capazes de atuar na organizacao dos
processos de trabalho, na gestdao do cuidado e na qualificagcao das redes de atencao
a saude.

e) Contribuir para a formacao de mestres comprometidos com a defesa do SUS, a
equidade, a integralidade, a participacao social e a transformacao das praticas em
saude.

f) Estimular a disseminacao do conhecimento técnico, cientifico e tecnoldgico
produzido no Programa, ampliando seu impacto nos servicos, na gestao e na
formacao em saude.

2. AUTOAVALIACAO

O processo de autoavaliacao continua e sistematica € um organizador
gualificado fundamental para o aprimoramento do PPGSF, permitindo a
identificacdao precisa de fragilidades e pontos fortes. Este diagndstico avaliativo €
utilizado para a tomada de decisao estratégica e a melhoria da qualidade da
formacao discente e da producao cientifica, seguindo rigorosamente as orientacdes
da ficha de avaliagcdao da CAPES para a area de Saude Coletiva. O objetivo central €
promover uma cultura de reflexao critica que envolva toda a comunidade académica
na construcao da identidade e maturidade do programa.

A governanca do processo € conduzida pela Comissao de Autoavaliagcao do
PPGSF, instituida pela Resolucdo nimero 1.206-CAS/INISA/UFMS, de 23 de setembro
de 2025. A comissao possui vigéncia de 24 meses e € composta pelas representantes
docentes Professora Cacilda Tezelli Junqueira Padovani (Presidente) e Professora
Juliana Arena Galhardo, além da representante discente Thays de Deus Sobreira.
Essa composicao garante o carater participativo exigido pela CAPES, integrando
diferentes olhares para assegurar a veracidade e a transparéncia dos resultados
coletados.

A metodologia adotada possui periodicidade anual, utilizando questionarios
semiestruturados via Google Forms que contemplam as metas e indicadores
definidos no Plano de Acao Estratégica do PPGSF. Este procedimento técnico foca
na coleta e sistematizacdo de dados qualitativos e quantitativos, permitindo o
acompanhamento temporal do desempenho do programa e a corregao imediata de
rumos antes da perda de validade das informacdes. Os relatdrios gerados subsidiam
diretamente a revisao das metas de curto, médio e longo prazo do planejamento
setorial.

Por fim, a autoavaliacao pauta-se no monitoramento da qualidade global e no
impacto social, educacional e politico do programa, com foco especial na formacao
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pos-graduada e na insercao cientifica e profissional dos discentes. Como se trata de
um mestrado profissional, busca-se avaliar como o PPGSF atende as demandas reais
do SUS e da Atencao Primaria a Saude, fortalecendo a capacidade dos mestrandos
de intervir de forma inovadora e ética nos territérios de salude em que atuam

2.1 Etapas da Autoavaliacao

Nesta secao, o programa deve descrever as etapas do processo de autoavaliagao que,
conforme consta no Caderno Técnico CAPES 2019, desdobra-se em cinco etapas:

.  Preparagao:

O processo serda conduzido pela Comissao Interna de Planejamento Estratégico
(instituida pela Resolucdo n° 1.206-Cas/Inisa/Ufms) em articulacdo com a Comissao
Setorial de Avaliagcao (CSA) da unidade.

Sera realizada a sensibilizacdo da comunidade académica (discentes, docentes e
técnicos-administrativos); através de oficinas e reunides, para que todos participem
de forma ativa e democratica. O foco é transformar o curso para melhor, garantindo
gue o processo seja formativo.

O conceito de qualidade do programa esta ligado ao seu Planejamento Estratégico
e a missao de fortalecer o SUS, qualificando profissionais para a Atencao Primaria a
Saude. Para monitorar esse trabalho, o programa usara diversas fontes de dados,
integrando informacdes da Plataforma Sucupira, sistemas da UFMS e pesquisas com
egressos (ex-alunos) e trabalhadores do SUS. A analise vai ouvir todos 0s grupos,
incluindo quem desistiu do curso, para garantir uma visao realista do programa.

Para medir o desempenho, foram definidos critérios de sucesso claros, com escalas
de precisa melhorar, satisfatério e bom. A avaliacao sera anual, resultando em
relatorios que mostram se as metas estao sendo alcangadas ou se precisam de ajustes
rapidos para o planejamento nao ficar desatualizado.

Todo esse plano dialoga com as regras da Saude Coletiva da CAPES e com o Plano
de Desenvolvimento Institucional (PDI) da UFMS. O objetivo final é buscar a
exceléncia académica e um forte impacto social, melhorando a saude nos locais onde
0s mestrandos e ex-alunos atuam.

II. Implementacao:

A etapa de implementagao consiste na execucao sistematica da coleta e analise de
dados, utilizando ferramentas diversificadas para captar a complexidade do
programa e garantir a participagao de todos os segmentos.

1. Formas de Coleta e Sistematizacao

O programa utilizara uma abordagem quali-quantitativa, integrando os seguintes
instrumentos:
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e Questionarios anuais via Google Forms: Aplicados separadamente para
docentes, discentes (regulares e ingressantes), técnicos administrativos e
egressos.

e Grupos focais e oficinas de sensibilizacao: Espacos de debate para aprofundar
a percepgao subjetiva sobre o clima organizacional, processos pedagodgicos e
identidade do programa.

e Sistemas Académicos e Plataformas: Coleta de indicadores da Plataforma
Sucupira e Plataforma Stela Xperta para monitorar a producao intelectual e
dados institucionais da UFMS para indicadores de fluxo (titulagao e evasao).

2. Dimensodes e Variaveis de Analise

A autoavaliagao sera estruturada em quatro dimensdes fundamentais, alinhadas aos
pesos e critérios da area de Saude Coletiva:

e Dimensao 1: Sucesso e Formacao Discente

o Aprendizagem e Qualidade: Avaliacdo da coeréncia das ementas,
bibliografia e uso de estratégias ativas de ensino-aprendizagem.

o Acesso e Permanéncia: Monitoramento da eficdcia das politicas de
acoes afirmativas (equidade étnico-racial, de género e deficiéncia) e das
razdes de evasao.

o Trabalhos de Conclusao: Aderéncia das dissertacdes e produtos
técnico-tecnoldgicos as linhas de pesquisa do programa.

e Dimensao 2: Atuacao e Desenvolvimento Docente

o Qualidade da Orientacao: Avaliacdao da satisfacao discente com o
processo de orientacao e a regularidade das atividades docentes.

o Insercao no SUS: Verificagcao do percentual de docentes e discentes
atuando diretamente nos servicos de saude ou em projetos de inovagao
voltados para a rede publica.

o Producao Intelectual: Qualidade e impacto da producao bibliografica e
técnica, com foco na originalidade e relevancia para a Saude Coletiva.

e Dimensao 3: Impacto Social e Inser¢cao Regional

o Impacto no SUS: Avaliagcao das quatro dimensdes de impacto (Social,
Tecnoldgico, Econdmico e Sanitario) geradas pelo programa na
transformacao da realidade local e regional.

o Visibilidade e Popularizacao: Frequéncia de atualizacdo dos meios de
comunicacao (site e redes sociais) e insercao do programa em
atividades de extensao.

o Infraestrutura: Média de satisfacdo com as instalagdes fisicas da
Unidade 18, laboratérios e recursos tecnoldgicos.

e Dimensao 4: Acompanhamento de Egressos e Gestao

o Mecanismos de Feedback: Pesquisas para avaliar se a formacao
recebida é adequada as demandas do mercado de trabalho e se o
egresso ocupa cargos de gestao ou liderancga social.

o Dimensao de Gestao: Autoanalise da governanca democratica,
transparéncia e sustentabilidade financeira do programa.

3. Analise e Diagnostico

Os dados coletados serao confrontados com a Matriz SWOT do programa. A
Comissao de Autoavaliagao realizara a analise de sensibilidade para verificar se as
fragilidades identificadas no inicio do quadriénio (como a baixa proporcao de
producao técnica ou dificuldade orcamentaria) estao sendo superadas por meio das
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acdes estratégicas implementadas. Os resultados serao compilados em relatdrios
anuais de monitoramento.

4. Prazos

A coleta de dados serd anual (relatérios de monitoramento) e semestral para
métricas de visibilidade e popularizacao.

. Uso dos resultados:

Os resultados obtidos por meio do processo de autoavaliagcdo constituem o alicerce
fundamental para a tomada de decisao estratégica e a correcao de rumos,
assegurando a evolucao continua do Programa. Nesse contexto, os indicadores
coletados serdo sistematicamente confrontados com a Matriz SWOT, visando
monitorar a mitigacao das fraquezas diagnosticadas em 2025 — com énfase na
reversao da baixa produgao técnica e na reducao da evasao — para transforma-las
em potenciais vetores de crescimento. Esse diagnostico servira de subsidio direto
para o alinhamento e reajuste das metas do planejamento estratégico para o
guadriénio 2026-2028, permitindo a recalibragem de indicadores de desempenho,
como 0 aumento percentual de artigos em peridodicos de alto impacto e a expansao
da producao técnico-tecnolégica qualificada.

Adicionalmente, sera implementado um ciclo de a¢des imediatas focado na
experiéncia da comunidade académica, onde os relatérios de satisfagcao orientarao
investimentos prioritarios em infraestrutura fisica e atualizagcdes pedagdgicas, com o
objetivo de atingir a meta institucional de 4,6 na escala de satisfacao global até 2028.
Por fim, a governanca e a transparéncia do processo serao garantidas pela ampla
divulgacao dos resultados a Comissao Propria de Avaliacao (CPA) e ao Colegiado,
consolidando uma cultura avaliativa que resulte em planos de agcao concretos,
auditaveis e eficazes.

IV. Divulgacao dos resultados:

A divulgacao dos resultados sera viabilizada por meio de uma estratégia
multidimensional, integrando canais de comunicacao digital e espacos de
interlocucao académica. A difusao ocorrera via plataformas oficiais, como o site do
Programa, a Plataforma Sucupira e redes sociais, utilizando recursos de infograficos e
podcasts para ampliar o alcance. Complementarmente, serao promovidos
Seminarios Integradores para a problematizacdao dos dados junto a docentes,
discentes e técnicos. No ambito da transparéncia e do impacto social, a estratégia
prevé a prestacao de contas a gestores de saude e o monitoramento de egressos,
visando documentar a aplicabilidade pratica do conhecimento no Sistema Unico de
Saude (SUS). Por fim, a consolidagao dos indicadores sera formalizada em um
relatério anual de resultados.

V. Meta-avaliagao:

A etapa final do processo consiste na meta-avaliacao do Programa, momento em
gue a sistematica de autoavaliacao é submetida a uma analise critica pela Comissao
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de Planejamento Estratégico. Ao encerramento de cada ciclo anual, a Comissao
realiza uma analise detalhada do processo para aferir a eficacia das ferramentas de
coleta utilizadas, como questionarios e oficinas, avaliando se o engajamento da
comunidade académica foi representativo e suficiente para validar os resultados
obtidos.

A partir desse diagnostico, sao propostos ajustes metodoldgicos que visam o
aperfeicoamento dos instrumentos de coleta e a revisao da periodicidade das
analises. O objetivo central dessas atualizacdes é permitir que as informacdes
geradas mantenham sua utilidade e relevancia para as decisdes de gestao no ciclo
subsequente.

Todo esse esforco de revisao esta alinhado as diretrizes de conformidade da CAPES,
especificamente ao Item 1.2 da Ficha de Avaliagcao (Peso 30%). Busca-se garantir que
0 processo de autoavaliacao seja robusto e sensivel o bastante para identificar com
precisao as fragilidades e potencialidades do Programa, consolidando-o como um
instrumento estratégico de autorregulacao e melhoria continua da qualidade
académica."

Quadro 1 - Fluxo das etapas de Autoavaliagao

o * Sensibilizagio
Politicas e  Diagnéstico

Preparacao * Ekboracio do
projeto

* Método

# Instrumentos
* |da a campo
+ Andlises

Implementacdo

Procedimentos

Divulgacdo de
Resultados

« Autoandlise critica
Uso de * Subsidio ao

: planejamento
Resultados e

Metaavaliacdo
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3. CRONOGRAMA

Cronograma de Execucao

Atividade/Més Jan/Fev Mar/Abr Mai/jun Jul/Ago Set/Out Nov/Dez

Preparacao
Sensibilizagao @

Implementacdo

Coleta de dados @

Y
Andlise dos Dados @

Q

Elaboracao do relatério

Q

de autoavalia¢do

Y
Divulgacao dos
Resultados @ @

Recursos envolvidos / utilizados

1. Recursos Humanos
O processo de autoavaliacdao deve ser participativo, envolvendo toda a comunidade
académica para garantir a apropriacao dos resultados.

e (estdo e Execucao: Coordenacao de curso, Colegiado de curso e a Comissao Interna de
Planejamento Estratégico (instituida pela Resolucdo n°1.206 Cas/Inisa/Ufms).

e Corpo Social: Docentes permanentes e colaboradores, discentes matriculados e a
equipe da secretaria de curso.

e Apoio Institucional: Pro-Reitoria de Pesquisa e Pds-Graduacao (PROPP), Pro-Reitoria
de Gestao de Pessoas (PROGEP) e profissionais de atendimento psicoeducacional para
suporte a permanéncia discente.

e Atores Externos: Professores visitantes e convidados, egressos, representantes da
Comissdo Setorial de Avaliacdo (CSA) da unidade e gestores/parceiros do SUS para
avaliagao de impacto social.

2. Recursos Materiais e Tecnolégicos
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A infraestrutura fisica do INISA e as ferramentas digitais sao essenciais para a coleta e
sistematizacao de dados.
e Espacos Fisicos: Salas de aula, sala da coordenacao, secretaria, biblioteca central e
espacos de convivéncia..
e Eguipamentos: Computadores, notebooks, datashow (fixo e portatil), sistema de som,
microfones, quadros e flipcharts para oficinas.
e |nsumos: Materiais impressos e de papelaria para disciplinas com métodos ativos de
aprendizagem.
e Software de Gestao: Utilizacdo da Plataforma Stela Xperta e Numeros UFMS
(https://numeros.ufms.br/) para anéalise da producdo intelectual e integracdo com a
Plataforma Sucupira para o relato detalhado a CAPES.

3. Recursos Financeiros

e Recursos Institucionais: Orcamento do INISA e editais especificos da UFMS para auxilio
a publicacao, revisao de artigos em lingua estrangeira e traducao técnica.

e Fomento Externo: Captacao de recursos via editais de agéncias de fomento regionais
(como a FUNDECT) e nacionais (CNPQq), além de parcerias com o Ministério da Saude.

4. Recursos Virtuais e de Divulgacao

e Canais Proprios: Site oficial do PPGSF (para publicacao de relatdrios anuais de
autoavaliacao), perfil no Instagram para divulgacao de eventos e impacto social.

e Sistemas Académicos: Sistemas institucionais da UFMS para monitoramento de
desempenho e ferramentas de coleta de dados (formulérios online/Google Forms)
para pesquisas com egressos € outros.

Equipe de implementacao / responsabilidades

1. Comissao Interna de Planejamento Estratégico e Autoavaliacao: responsavel em elaborar o
projeto de autoavaliagao; coordenar a sensibilizacao da comunidade académica; definir os
indicadores de "qualidade" para o programa; sistematizar os dados coletados; e identificar as
fragilidades e potencialidades com foco na formacao e insercao social.

2. Coordenacao de Curso: Acompanhar a implementacao das acdes; articular as acdes de
autoavaliacdao com a Comissao Setorial de Avaliacao (CSA) da UFMS; garantir os recursos
materiais e financeiros (Editais) para a implementacao; e realizar o envio formal dos relatdrios
a CAPES via Plataforma Sucupira.

3. Colegiado de Curso: Validar o plano de autoavaliagcao e o planejamento estratégico; aprovar
as mudancas curriculares ou pedagodgicas sugeridas pelos resultados da avaliacao; e decidir
sobre a composicao de comissdes especificas (como a de acompanhamento de egressos).
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4. Docentes do Programa: Participar das oficinas de sensibilizagdo e dos seminarios
integradores; implementar métodos ativos de ensino-aprendizagem; registrar
sistematicamente sua producao intelectual e macroprojetos nos Identificadores Persistentes
e no Curriculo Lattes; e realizar a autoavaliacao de sua atuacao docente.

5. Discentes do Programa: Avaliar a qualidade das disciplinas, infraestrutura e processos de
aprendizagem; responder a questionarios de monitoramento; e contribuir para o
engajamento discente nas producdes técnicas e bibliograficas.

6. Corpo Técnico-Administrativo (SEPQOS/Secretaria); Auxiliar na coleta de dados dos sistemas

académicos; dar suporte logistico para a realizagao de seminarios; gerir a atualizagcao dos
canais virtuais (site); e apoiar a organizacao documental da Plataforma Sucupira.

7. Atores Externos: Egressos e Parceiros do SUS: Avaliar a adequacao da formacao recebida
para o mundo do trabalho; participar de pesquisas de acompanhamento de egressos; e
sinalizar demandas do SUS por solug¢des inovadoras e tecnologias sociais

Formas de divulgacao dos resultados

1. Canais Sociais de divulgacao: Site do Programa, Redes Sociais (infograficos e podcasts) e
Plataforma Sucupira;

2. Espacos de Dialogo: Seminarios Integradores com docentes, discentes e técnicos para
problematizar os dados;

3. Transparéncia e Impacto Social: Prestacao de Contas aos gestores de saude
locais/estaduais e o acompanhamento de egressos, divulgando como os ex-alunos estao
aplicando o conhecimento no SUS; e,

4. Relatorio anual com os resultados.
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