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professor Doutor João Carvalho das Neves
Presidente do Conselho Diretivo da ACSS, IP.

Nota de abertura:

Num contexto de permanente mudança, como 
o que vivemos, são múltiplos os desafios que 
se colocam aos profissionais que intervêm no 

setor da saúde.

A aposta no desenvolvimento das respetivas compe-
tências afigura-se, cada vez mais uma prioridade, dada 
a necessidade de resposta rápida às diversas e reno-
vadas exigências do setor.

É para este desígnio que a ACSS, I.P., procura contri-
buir através da elaboração de um conjunto de instru-
mentos, de orientação e de apoio à formação contínua, 
dirigido quer aos que influenciam a oferta formativa – 
os organismos de formação-, quer aos seus destina-
tários.

A disponibilização dos presentes referenciais para a 
formação contínua a realizar na saúde é disso exem-
plo, tendo sido a respetiva formatação ajustada às ne-
cessidades veiculadas pelos profissionais que intervêm 
nos domínios da saúde estudados.

Como fator de inovação associado aos referenciais 
disponibilizados, destaca-se a sinalização de núcleos 
de competências críticas a desenvolver/reforçar pelos 
profissionais envolvidos nas temáticas abordadas, bem 
como a criação de respostas formativas integradas a 
dirigir aos vários níveis de prestação de cuidados.

Pretende-se com a estratégia acima referida assegurar 
uma focalização nas prioridades formativas do setor, 
tendo em vista uma melhor e mais eficiente interven-
ção na saúde.

Dada a relevância da participação de elementos do se-
tor na concretização do projeto em apreço, é devido 
um especial agradecimento pelo respetivo empenho, a 
todos os que participaram nas atividades de conceção 
e de validação dos conteúdos produzidos, que muito 
contribuiu para os resultados alcançados. 

Por último, gostaria de convidar os potenciais utilizado-
res dos referenciais a dar continuidade a este projeto, 
através da partilha de eventuais reflexões e experiên-
cias decorrentes da sua operacionalização, a remeter 
para o email: referenciais@acss.min-saude.pt.
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A  construção de vários referenciais para o do-
mínio da saúde foi, sem dúvida, um desafio 
gratificante na medida em que permitiu ex-

plorar, no contexto da saúde, uma perspetiva inte-
grada do ponto de vista da formação.
 
Com efeito, o processo de concepção de referen-
ciais de competências e de formação, em simul-
tâneo, em diversos domínios da saúde, tais como 
tuberculose, vacinação, VIH/sida, doenças reumáti-
cas, obesidade, doenças cardiovasculares e diabe-
tes, permitiu identificar um conjunto de competên-
cias chave de natureza transversal, que justificou, 
posteriormente, a elaboração da presente proposta 
de referenciais, a qual visa potenciar a mobilização 
de saberes específicos no âmbito daqueles domí-
nios da saúde.
 
As áreas abordadas pelos presentes referenciais 
remetem para a necessidade de desenvolvimento 
de competências consideradas fundamentais, cuja 
importância foi reforçada uma vez a decorrer, no se-
tor da saúde, processos de reestruturação que exi-
gem novas formas de organização do trabalho, e, 
consequentemente, a mobilização de novas com-
petências, bem como atualização de outras, por 
parte dos profissionais de saúde.
 
Importa, desde já, referir que apesar dos referen-
ciais agora disponibilizados serem susceptíveis de 
serem aplicados em contextos variados, a sua apro-
priação e operacionalização irá exigir, ainda assim, 
efetiva articulação com referenciais dos domínios 
da saúde acima referidos, bem como uma adequa-
ção aos públicos destinatários da formação.
 
Destacaríamos, por último, como principal contribu-
to dos mesmos a possibilidade de se harmonizar as 
práticas formativas que venham a ser desenvolvidas 
nas áreas transversais propostas, bem como, de re-
forçar as competências dos profissionais de saúde  
envolvidos nos domínios da saúde estudados.
 
Vera Beleza
Zelinda Cardoso
Administração Central do Sistema de Saúde, Insti-
tuto Público (ACSS,I.P.)

pREFÁCIO 
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1 - INTRODUÇÃO 

A Administração Central do Sistema de 
Saúde, I.P. (ACSS, I.P.), no âmbito das 
suas atribuições e competências conce-

beu um conjunto de referenciais de competências 
e de formação contínua dirigido aos profissionais 
da saúde.

Tais referenciais enquadram-se no âmbito da Es-
tratégia de Formação Europeia que remete cada 
Estado-membro para um investimento contínuo 
na atualização/aperfeiçoamento das competên-
cias dos ativos do setor da saúde, e foram con-
cebidos com base numa abordagem prospetiva 
ou de antecipação face a desafios futuros que 
possam vir a exigir a mobilização de novas com-
petências.

A conceção dos presentes referenciais visam, as-
sim, harmonizar as orientações de referência em 
matéria de formação contínua para o domínio da 
saúde em causa, tendo esta iniciativa resultado 
num conjunto de instrumentos que visam:

a) Inovar na oferta formativa através da: 
•  Identificação de áreas de intervenção chave 

com vista à definição de prioridades formativas 
em domínios da saúde específicos;

•  Identificação de áreas formativas chave que 
permitam reforçar/atualizar as competências 
dos profissionais com intervenção na saúde, 
melhorando a qualidade da sua intervenção na 
prestação de cuidados;

•  Identificação de áreas formativas que promo-
vam a articulação, qualidade, segurança e in-
tegração dos diferentes níveis de prestação de 
cuidados;

•  Integração, nos referenciais produzidos, de um 
conjunto de orientações de referência nacional 
e internacional. 

b) Disponibilizar unidades de com-
petências e de formação que permi-
tam:
•  Focalizar a oferta formativa nos resultados de 

desempenho pretendidos; 
•  Contribuir para o aprofundamento da qualidade 

e eficácia da intervenção dos operadores de for-
mação da saúde;

•  Aceder a um conjunto de recomendações e 
orientações adequadas ao tipo de conteúdos 
formativos a desenvolver; 

•  Contribuir para uma maior transferência de 
aprendizagens;

•  Articular quadros de referência para a formação 
com as estratégias e políticas de saúde;

•  Alinhar as propostas formativas com as necessi-
dades dos profissionais de saúde;

•  Uniformizar práticas de formação contínua no 
sector da saúde;

•  Harmonizar conceitos e terminologias.
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Ametodologia que serviu de base à con-
ceção dos referenciais de competências 
e de formação agora divulgados, benefi-

ciou, com as devidas adaptações, da estrutura 
metodológica definida e testada no quadro do 
desenvolvimento de um estudo piloto promovi-
do pela DGS, com a participação da ACSS, I.P., 
do Programa Saúde XXI e do Alto Comissaria-
do da Saúde, designadamente, “ Construção de 
referenciais de competências e de formação de 
apoio ao Plano Nacional de Saúde”.

Embora aquele estudo contemplasse já não só um 
referencial de competências, como também linhas 
de orientação para a formação, a ACSS, I.P., en-
quanto entidade promotora do presente trabalho, 
recomendou, na fase de conceção dos presentes 
referenciais que fosse revisto o quadro de referência 
constante no estudo piloto acima referido, designa-
damente: i.) as áreas de intervenção; ii.) as dimen-
sões de análise, bem como iii) a articulação entre os 
referenciais de competências e de formação, com 
vista a melhor refletir a realidade e as necessidades 
atuais dos diversos domínios da saúde.

Neste sentido, o presente estudo teve por base 
três grandes etapas metodológicas, para as quais 
foram equacionadas as seguintes questões:

Primeira etapa (Consolidação e validação das áre-
as e subáreas de intervenção a abordar nos refe-
renciais): 

Questões: 
-  Que áreas e subáreas de intervenção devem 

ser contempladas no referencial a elaborar no 
âmbito dos dominios a abordar?  

-  Qual a natureza da prestação de cuidados de 
saúde a abranger no âmbito das áreas e su-
báreas identificadas?

-  Que profissionais se encontram, atualmente, 
a intervir ou deverão vir a intervir na presta-
ção de cuidados no referido domínio?

Segunda etapa (Identificação e validação das 
Unidades de Competência / Definição e estabili-
zação das atividades profissionais):

Questões:
-  Que atividades devem ser realizadas pelos pro-

fissionais que intervêm no domínio da saúde 
abordado?

-  Que competências, específicas e transversais, 
devem ser mobilizadas aquando da realização 
das atividades acima mencionadas?

Terceira etapa: (Definição da composição do re-
ferencial de formação, ou seja, estabelecimento 
da correspondência entre Unidade de Compe-
tências e Unidades de Formação / Identificação 
das Unidades de Formação que, devido à sua 
especificidade, natureza dos saberes ou forma 
de organização, necessitem de ser divididas em 
Subunidades de Formação):

Questão:
-  Que objetivos de aprendizagem devem ser de-

finidos, de modo a que o profissional de saúde 
possa vir a mobilizar as competências neces-
sárias? 

Tendo em vista a concretização dos objetivos de-
finidos para cada uma das etapas mencionadas, 
foram ainda concebidos instrumentos de apoio à 
conceção da construção dos referenciais preten-
didos, de forma a assegurar a coerência interna 
entre os elementos do referencial de competên-
cias e do referencial de formação. 

Os métodos e os instrumentos de recolha de 
informação

A recolha de informação documental desempe-
nhou um papel importante na fase preliminar e 
durante o desenvolvimento dos referenciais de 
competências e de formação, a qual permitiu sis-
tematizar informação relacionada com o domínio 
em estudo, bem como identificar as eventuais di-
mensões a abordar.
As fontes de informação consideradas neste âm-
bito foram as seguintes: 

Fontes nacionais: 
- � Documentos estratégicos enquadradores das 

políticas, orientações e programas de ação 
do setor da saúde, nomeadamente o Plano 

2 - METODOLOGIA DE CONCEÇÃO DOS REFERENCIAIS
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Nacional da Saúde 2004-2010 e 2011-2016 e 
Programa Nacionais associados aos diversos 
domínios;

- �Normas e circulares normativas e orientações 
e circulares informativas para os diversos do-
mínios estudados; 

- ��Recomendações elaboradas por sociedades 
científicas, associações e outras entidades 
reconhecidas, com intervenção nos diversos 
domínios estudados;

- ��Kits pedagógicos (manual do formando e do 
formador);

- ��Exemplos de Boas Práticas em matéria de 
programas de formação. 

Fontes Internacionais: 
- ��Documentos com orientações estratégicas de 

entidades internacionais associadas aos di-
versos domínios da saúde;

- ��Referenciais de competências e de formação 
já existentes.

A metodologia de conceção dos referenciais

Os referenciais de competências

A metodologia utilizada na construção dos refe-
renciais de competências teve como ponto de 
partida a análise dos seguintes elementos: 

•  Referenciais estrangeiros, com particular 
destaque para o standard de competências 
do sistema de saúde britânico e do catálogo 
nacional de qualificações espanhol; 

•  O modelo teórico desenvolvido por Guy Le 
Boterf;

•  European Qualifications Framework - O Qua-
dro Europeu de Qualificações.  

Em geral, os princípios orientadores que se 
destacam na elaboração dos referenciais de 
competências são os seguintes: 
•  Focalização no conceito de competência – ou 

seja a mobilização/combinação/transposição 
de saberes de diversa natureza, que permi-
tam resolver, de forma adequada, os proble-
mas decorrentes da sua atividade profissional 

tendo em vista a concretização 
dos resultados pretendidos;

 
•  Focalização nos resultados da ação (learning 

outcomes);

•  Estruturação do referencial sob a forma de 
Unidades de Competências (UC);

•  Organização dos referenciais tendo em conta 
que a cada Unidade de Competência deveria 
corresponder, sempre que possível, uma Uni-
dade de Formação.

Na elaboração dos referenciais de competências 
foram sinalizadas as atividades a desenvolver 
no âmbito das áreas de intervenção bem como 
os respetivos saberes específicos transversais a 
mobilizar.

Os referenciais de formação

A metodologia de conceção dos referenciais de 
formação teve por base os pressupostos defini-
dos no Quadro Europeu de Qualificações (Eu-
ropean Qualifications Framework), tal como os 
presupostos dos referenciais de competências, 
anteriormente descritos. 

A elaboração dos referenciais de formação as-
sentou num processo dedutivo, ou seja, partiu-se 
da análise de conteúdo dos elementos das uni-
dades de competência, sobretudo das atividades 
profissionais, dos critérios de desempenho e dos 
saberes para o preenchimento dos elementos 
constituintes do referencial de formação. 

Este processo teve por base uma análise de con-
teúdo documental de natureza diversa, ancorada 
nas recomendações nacionais e internacionais, 
em normas e circulares já existentes, bem como 
referenciais de formação nacionais e internacio-
nais já divulgados para os diversos domínios da 
saúde, documentos estes validados pelos peri-
tos/especialistas que participaram na conceção 
dos referenciais.
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Envolvimento dos profissionais do setor 

No âmbito da conceção dos presentes referen-
ciais, foram constituídos Grupos de Trabalho 
(GT) para os diversos domínios da saúde estu-
dados, cujos elementos foram identificados pe-
las Coordenações dos Programas Nacionais de 
Saúde abordados. 

A participação destes profissionais assumiu um 
papel central e crucial, nomeadamente, i) na re-
flexão das necessidades de formação no âmbito 
dos diversos domínios da saúde, ii) na identifi-
cação de áreas prioritárias de intervenção com 
necessidade de reforço/articulação de compe-
tências; iii) na conceção, consolidação e atua-
lização de referenciais de competências; iv) na 
conceção de referenciais de formação e respeti-
vos instrumentos.

Tendo em vista a recolha de contributos para uma 
melhor articulação e operacionalização dos pro-
dutos concebidos para o sector da saúde, bem 
como uma mais eficaz disseminação dos mes-
mos no âmbito do Serviço Nacional de Saúde, foi 
criado também, um painel de acompanhamento 
constituído por elementos representantes de di-
versos organismos do Ministério da Saúde.
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Quais os objetivos dos presentes referenciais?
Os presentes referenciais visam disponibilizar, aos 
operadores de formação que intervêm no setor da 
saúde, um conjunto de referenciais de apoio à for-
mação contínua que procura sistematizar, clarificar e 
uniformizar conteúdos formativos de referência nos 
diversos domínios/áreas de intervenção da presta-
ção de cuidados de saúde. 

Quais os seus destinatários?
Os referenciais agora apresentados são dirigidos 
aos profissionais que intervêm ou pretendem vir a 
intervir na formação no âmbito de áreas tranversais 
aos diversos domínios da saúde, designadamente, 
gestores, coordenadores e técnicos de formação, 
formadores que organizem, promovam e executem 
programas e ações de formação no domínio em 
causa. 

Como deve ser efetuada a apropriação e explo-
ração dos referenciais?
Os referenciais propostos devem ser considerados 
como instrumentos de orientação da prática for-
mativa dirigida aos diferentes domínios da saúde, 
podendo e devendo ser adaptados e ajustados às 
especificidades dos contextos nos quais venham a 
ser aplicados, não pretendendo por isso, ser con-
siderados documentos “prontos e acabados”, mas 
antes um ponto de partida para a reflexão no âmbito 
da formação contínua.

Neste sentido, recomenda-se a leitura do quadro de 
mapeamento das unidades de competência e de 
formação, de caráter transversal, de forma a com-
preender a articulação entre os seus diferentes ele-
mentos.

De acordo com aquele quadro, o referencial de 
competências permite ao formador perceber a na-
tureza das atividades e os critérios de desempenho 
associados, sendo que o referencial de formação 
recomenda a forma como devem ser abordados os 
conteúdos/temáticas no âmbito de cada unidade de 
formação.

Assim, para o referencial de competências foram 
concebidas seis unidades de competências (UC), 
no âmbito das seguintes temáticas:

1.  Comunicação - Para esta temática 
foi concebida a unidade de competên-
cia: 
–  Comunicar com indivíduos, família e seus 

cuidadores (UCTransv 01);

2.  Promoção e educação para a saúde – Para 
esta temática foi concebida a unidade de com-
petência: 
–  Definir, desenvolver e implementar estraté-

gias de promoção da saúde e de mudança 
de comportamentos (UCTransv 02);

 
3.  Liderança e gestão de pessoas – Para esta 

temática foi concebida a unidade de compe-
tência: 
–  Liderar e gerir equipas de trabalho (UC-

Transv 03);

4.  Trabalho em equipas multidisciplinares - 
Para esta temática foi concebida a unidade de 
competência:
–  Trabalhar em equipas multidisciplinares no 

âmbito da saúde (UCTransv 04). 

5.  Actuação em rede e parcerias - Para esta 
temática foi concebida a unidade de compe-
tência:
–  Desenvolver redes multissectoriais e esta-

belecer parcerias institucionais e/ou indivi-
duais (UCTransv 05).

6.  Aprendizagem ao longo da vida - Para esta 
temática foi concebida a unidade de compe-
tência: 
–  Desenvolver competências, refletindo conti-

nuamente sobre as práticas pessoais e pro-
fissionais (UCTransv 06).

Por seu lado, para o referencial formação foram 
concebidas seis unidades formativas (UF)  igual-
mente organizadas pelas temáticas acima refe-
ridas e associadas às unidades de competência 
acima referidas – a saber: 

1.  Comunicação - Para esta temática foram 
identificadas necessidades de reforço de com-
petências no âmbito: 

3 - ORIENTAÇõES pARA A ApROpRIAÇÃO E OpERACIONALIzAÇÃO DOS REFERENCIAIS 
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–  Comunicação com o indivíduo, a família e 
seus cuidadores (UFTransv 01);

II.  Promoção e educação para a saúde - Para 
esta temática foram identificadas necessida-
des de reforço de competências no âmbito:
–  Estratégias de promoção da saúde e de mu-

dança de comportamentos (UFTransv 02);

III.  Liderança e gestão de pessoas - Para esta 
temática foram identificadas necessidades de 
reforço de competências no âmbito:
–  Liderança e gestão de equipas multidisci-

plinares com intervenção na área da saúde 
(UFTransv 03);

IV.  Trabalho em equipas multidisciplinares 
- Para esta temática foram identificadas ne-
cessidades de reforço de competências no 
âmbito:
–  Trabalho em equipas multidisciplinares no 

âmbito da prestação de cuidados de saúde 
(UFTransv 04);

V.  Actuação em rede e parcerias - Para esta 
temática foram identificadas necessidades de 
reforço de competências no âmbito:
–  Desenvolvimento de redes e estabelecimento 

de parcerias (UFTransv 05).

VI.  Aprendizagem ao longo da vida- Para esta 
temática foram identificadas necessidades 
de reforço de competências no âmbito:

–  Modelos de gestão e avaliação de competên-
cias (UFTransv 06).

Para cada unidade formativa, foi ainda sinalizado um 
conjunto de recomendações que visa orientar o for-
mador na preparação e execução da formação.

Destinatários
Para cada unidade formativa foram identificados os 
profissionais a quem se destina a referida oferta for-
mativa. 

Carga horária formativa
A carga horária de cada UF foi definida em termos 
de intervalos de tempo, com o intuito de orientar o 
formador para o tempo mínimo e máximo necessário 
para a exploração dos conteúdos formativos, poden-

do o formador adequar os respetivos 
intervalos de tempo ao contexto da 
formação, ao tipo de destinatários, à 
forma como se pretende organizar a for-
mação, bem como às metodologias de formação a 
aplicar.

Recursos e metodologias de formação
Para o desenvolvimento dos conteúdos de cada uni-
dade formativa remete-se para a consulta regular 
dos sites recomendados, sendo também, disponibili-
zadas propostas de metodologias de formação.

Propostas de exercícios para avaliação da unida-
de formativa
Para cada unidade de formação foram desenvolvi-
das, a título exemplificativo, algumas propostas de 
exercícios que visam apoiar a avaliação da forma-
ção. Para cada exercício foram, identificadas algu-
mas dimensões que o formador poderá ter em con-
ta na aplicação do referido exercício, bem como os 
referentes de apoio à avaliação associados a cada 
uma das dimensões sinalizadas.

Estas propostas visam apoiar o formador na prepara-
ção da avaliação da unidade formativa, orientando-o 
para o tipo de saberes que o formando deverá ser 
capaz de mobilizar no final da formação.  

Requisitos para a seleção dos formadores
Em cada unidade de formação é sugerido um perfil 
de formador a ter em conta, sempre que possível, 
aquando da realização das unidades de formação.
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A construção dos referenciais em apreço, teve por 
base os estudos concebidos no âmbito dos diversos 
domínios da saúde e o quadro de competências cha-
ve do estudo piloto, concluído em 2008 [“Construção 
de Referenciais de Competências e de Formação de 
apoio ao Plano Nacional de Saúde (2008)”], promo-
vido pela Direção Geral da Saúde em parceria com 
o Alto Comissariado da Saúde, a ACSS, I.P., e o Pro-
grama Operacional Saúde XXI (no qual foram iden-
tificados referenciais de competências nas áreas de 
intervenção dos Programas Nacionais de Saúde, tais 
como, doenças reumáticas, doença pulmonar obs-
trutiva crónica, obesidade, VIH-SIDA e vacinação”), 
posteriormente desenvolvido pelo consórcio Quater-
naire Portugal, S.A e Nova Etapa, Lda.

Considerou-se, no entanto, no âmbito dos presen-
tes referenciais que seria necessário integrar novas 
dimensões de análise com vista a contemplar: i) as 
orientações estratégicas das políticas nacionais e da 
EU para os recursos humanos do  setor da saúde; 
ii) as orientações dos planos nacionais de saúde, iii) 
os pressupostos dos referenciais de qualidade para 
a saúde,   iv) a realidade e as necessidades atuais 
dos diversos domínios da saúde estudados; v) a ar-
ticulação entre os referenciais de competências e de 
formação concebidos, pelo que o quadro de refe-
rência do estudo piloto foi não só consolidado como 
alargado.

A construção dos vertentes referenciais teve, ainda, 
em conta o estudo sobre as necessidades formativas 
para os profissionais de saúde do século XXI  (The 
Lancet, 2011).

De acordo com as principais conclusões elencadas 
no estudo supra referido, “as necessidades formati-
vas para os profissionais de saúde do século XXI” , 
residem sobretudo na capacidade que o profissional 
de saúde tem para mobilizar os seus recursos inter-
nos (conhecimentos, capacidades e atitudes) e os 
recursos externos existentes e disponíveis, para re-
solver de forma adequada os problemas decorrentes 
da sua atividade profissional, sendo que esta capa-
cidade depende, em larga medida, das capacidades 
designadas por “instrumentais ou transversais”, das 
quais se destacam as seguintes:

-  Comunicação e relacionamento inter-
pessoal;

- Trabalho em equipa multidisciplinar;
- Liderança e gestão de pessoas e recursos;
-  Mobilização de stakeholders, incluindo utentes e 

população em geral.  

De igual modo, o Plano Nacional de Saúde (PNS) 
enquanto instrumento de referência para o desenvol-
vimento de políticas e de organização do sistema de 
saúde, identifica um conjunto de orientações estra-
tégicas (transversais aos vários domínios da saúde), 
que visam maximizar a obtenção de ganhos em saú-
de para todos os cidadãos e contribuir para a maior 
eficiência e eficácia do sistema de saúde. 

O PNS 2011-2016 apresenta um modelo conceptual 
baseado em 4 eixos estratégicos, como se apresen-
ta na figura que se segue.

Eixos estratégicos do PNS 2011-2016

Fonte: Plano Nacional de Saúde 2011-2016.

Os eixos estratégicos acima referidos caracterizam-
se da seguinte forma:

Cidadania e saúde:
-  Valorização do papel ativo, envolvimento e das es-

colhas dos cidadãos nos “ganhos em Saúde”;
-   Promoção de uma cultura de saúde em todos os 

contextos, nomeadamente a nível municipal;
-    Promoção do aumento da literacia em saúde;
-   Co-responsabilização do cidadão quanto às suas 

escolhas, com especial enfoque nas famílias. 

4 - ENqUADRAMENTO DOS REFERENCIAIS pARA O DOMÍNIO DAS ÁREAS TRANSVERSAIS
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Acesso aos cuidados de saúde:
-   Desenvolvimento de modelo de prestação de cui-

dados baseado na centralidade dos cuidados de 
saúde primários e articulação entre os cuidados 
secundários, terciários, continuados;

-   Definição dos princípios dos sistemas de referen-
ciação e comunicação;

-  Orientação muito clara dos serviços para as pes-
soas e para uma resposta acessível às suas ne-
cessidades;

-   Criação de instrumentos para diminuir as desi-
gualdades e melhorar o acesso.

Qualidade em saúde:
-  Definição de princípios e dimensões: excelên-

cia profissional, eficiência no uso dos recursos, 
segurança do doente, satisfação do utente e do 
profissional, impactos em ganhos em saúde;

-   Definição dos determinantes da qualidade; 
-   Criação de instrumentos para o desenvolvimento 

da qualidade (ligação entre a experiência clínica 
esperada, as competências institucionais e pro-
fissionais e o processo de monitorização; uso de 
“percursos clínicos” como modelo facilitador da 
perspetiva integrada e operacional; ….).

Políticas saudáveis:
-   Definição de sistemas de informação na promo-

ção da ação setorial; 
-   Definição do papel do setor social e privado na 

obtenção de ganhos em saúde; 
-   Definição de políticas de saúde que identifiquem 

com eficácia os problemas prioritários de saúde, 
não só ao nível das intervenções clássicas mas 
também a capacidade de resposta a ameaças à 
saúde pública;

-   Reconhecimento de que a saúde da população 
depende também de políticas de outros setores, 
que não apenas o da saúde.

Particularmente no que se refere ao eixo aces-
so aos cuidados de saúde, o PNS aponta para o 
desenvolvimento de um modelo de prestação de 
cuidados baseado na centralidade dos cuidados 
primários e na articulação entre os cuidados se-
cundários, terciários e continuados, com particular 
destaque para todas as dimensões da promoção 
da saúde/prevenção da doença, capacidade de 
deteção e resposta às necessidades de saúde da 
população nos seus diversos contextos, como a 

comunidade, a escola, a família, insti-
tuições, local de trabalho, etc. 

Mas, é no eixo cidadania em saúde que 
encontramos uma maior sintonia entre os 
objectivos preconizados pelo PNS e o referen-
cial de formação agora apresentado, com desta-
que para as seguintes ações e recomendações 
relacionadas com a promoção da cidadania em 
saúde: 
-  Promover e desenvolver o exercício dos direitos 

e deveres do cidadão nos serviços de saúde;
-  Envolver o cidadão em organizações representa-

tivas dos seus interesses e de interesses sociais 
em saúde nos processos de decisão;

-  Criar um observatório e identificação de boas 
práticas e de políticas de cidadania em saúde, 
avaliação e gestão do conhecimento; 

-  Criar e desenvolver programas específicos na 
área da educação para a saúde, auto-gestão da 
doença e capacitação dos cuidadores informais;

-  Desenvolver as competências dos profissionais 
de saúde na relação com o doente, comunicação 
interpessoal e social, humanização dos cuidados 
e educação para a saúde.

Por último, será de referir que os documentos aci-
ma referidos, bem como os referenciais de compe-
tências e de formação concebidos para os diver-
sos domínios da saúde, permitiram determinar o 
quadro conceptual a contemplar nos referenciais 
de caráter transversal agora apresentados.
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Para os referenciais de caráter transversal, foi também efetuado um mapeamento das unidades 
de competência e de formação, com visa a compreender e a melhor visualizar a articulação dos 
diferentes elementos concebidos no âmbito dos mesmos:

COMuNICAçãO

LIDERANçA  
E GESTãO  

DE PESSOAS

TRABALhO  
EM EQuIPAS  

MuLTIDISCIPLINARES

ATuAçãO EM REDE 
E PARCERIAS

APRENDIZAGEM AO 
LONGO DA VIDA

PROMOçãO 
E EDuCAçãO PARA 

A SAúDE

Comunicação com o  
indivíduo, a família e seus 
cuidadores em contexto 

de saúde
(UF_Transv01)

Liderança e gestão de 
equipas multidisciplinares 
com intervenção na área 

da saúde.
(UF_Transv03)

Trabalho em equipas  
multidisciplinares no 

âmbito da prestação de 
cuidados de saúde

(UF_Transv04)

Desenvolvimento 
de projetos de saúde  
em rede e parceria

(UF_Transv05)

Modelos de gestão  
e avaliação de  
competências
(UF_Transv06)

 Estratégias de promoção 
da saúde e de mudança 

de comportamentos 
saudáveis

(UF_Transv02)

Comunicar com o indi-
víduo, a família e seus 

cuidadores em contexto 
de saúde 

(UC_Transv01)

Liderar e gerir equipas  
de trabalho  

(UC_Transv03)

Trabalhar em equipas 
multidisciplinares no  

âmbito da saúde 
(UC_Transv04)

Desenvolver redes mul-
tissetoriais e estabelecer 
parcerias institucionais e/

ou individuais  
(UC_Transv05)

Desenvolver competên-
cias, refletindo continua-
mente sobre as  práticas 
pessoais e profissionais 

(UC_Transv06)

Definir, implementar e 
avaliar estratégias de 

promoção da saúde, mu-
dança e manutenção de 

comportamentos  
saudáveis

(UC_Transv02)

(sem subdivisão)

(sem subdivisão)

(sem subdivisão)

(sem subdivisão)

(sem subdivisão)

(sem subdivisão)

Área  
de Intervenção

Unidades  
de Competências

Subáreas  
de Intervenção

Unidades  
de Formação

4.1 -  Mapeamento das unidades de competência e de formação para o domínio das 
Áreas Transversais
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COMUNICAR COM O INDIVÍDUO, A FAMÍLIA E SEUS  
CUIDADORES EM CONTEXTO DE SAÚDE

Profissionais de saúde. Comunicação em contexto de saúde – transversal a todos os 
domínios da saúde.

DESTINATÁRIOS CONDIçÕES DE CONTEXTO 

TRANSV 01

CÓDIGO  
DA UNIDADE  

DE COMpETêNCIA

A. Questionar o indivíduo acerca das razões da sua visita e das suas necessidades concretas. 
A1. Demonstrando capacidade de adaptação a diferentes públicos e contextos. 

B.  Questionar o indivíduo tendo em vista a obtenção de informação para a construção da história clíni-
ca/avaliação da situação. 

B1. De acordo com uma linguagem acessível e compreensível pelo indivíduo e seus cuidadores;
B2. De acordo com as regras da comunicação oral;
B3. De acordo com as regras de formulação de perguntas;
B4. De acordo com as técnicas de entrevista centradas no indivíduo;
B4. Respeitando o direito à privacidade e aspectos éticos aplicáveis;
B5. Considerando as diferenças culturais dos indivíduos.

C.  Informar e esclarecer o indivíduo e os seus cuidadores acerca das suas questões, dúvidas e/ou re-
ceios.

C1. Sistematizando a informação recolhida na ficha clínica do indivíduo.

D. Orientar o indivíduo e seus cuidadores acerca dos assuntos em causa.
D1. Utilizando técnicas de reformulação.

E. Reformular e/ou clarificar a mensagem para avaliar a eficácia da comunicação.

Esta UC visa a manifestação de comportamentos orientados para o desenvolvimento de competências co-
municacionais dos profissionais que interagem com indivíduos, famílias e/ou seus cuidadores em contexto de 
prestação de cuidados de saúde. 

DESCRIÇÃO DA UNIDADE DE COMpETêNCIA

RECURSOS EXTERNOS
- Guiões de entrevista/checklist de perguntas para vários contextos;

- Vídeos demonstrativos de potenciais factores bloqueadores/facilitadores da comunicação em contexto de saúde;

- Recomendações nacionais e internacionais aplicáveis;

- Plano Nacional de Saúde;

- Documentos orientadores e recomendações nacionais e internacionais acerca da comunicação em contexto de saúde;

- Boas Práticas de comunicação em contexto de saúde.

(*) Recomenda-se a consulta do anexo (saberes) 
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COMUNICAÇÃO COM O INDIVÍDUO, A FAMÍLIA E SEUS  
CUIDADORES EM CONTEXTO DE SAÚDE

CÓDIGO  
DA UNIDADE  

DE FORMAÇÃO

Profissionais de saúde. Entre 6 a 8 horas.
DESTINATÁRIOS CONDIçÕES DE CONTEXTO 

OBJETIVOS DE ApRENDIzAGEM

No final da formação o formando deverá ser capaz de:

  Distinguir as componentes centrais da comunicação em saúde;
  Identificar as competências comunicacionais chave do profissional de saúde;
  Reconhecer a importância da comunicação com os indivíduos, seus familiares e/ou cuidadores no contexto 
de saúde;
  Reconhecer os principais obstáculos à comunicação em contexto de saúde; 
  Identificar os aspetos facilitadores da comunicação entre profissional/utente;
  Identificar outros aspetos a ter em conta na comunicação profissional/utente;
  Identificar os aspetos de natureza cultural, género e de vulnerabilidade que podem consistir num obstáculo à 
comunicação;
  Aplicar técnicas de comunicação na interação com o utente, cuidador e/ou família com alterações de 
comportamento ou alterações ou perturbações mentais;
  Aplicar técnicas de comunicação na interação com o utente com alterações sensoriais;
  Compreender a importância de manter o autocontrolo em situações críticas e de limite;
  Compreender o impacte das suas ações na interação e bem-estar emocional de terceiros;
  Identificar os mitos e crenças mais comuns nas populações migrantes e minorias étnicas em Portugal; 
  Compreender a importância de adequar a sua ação profissional a diferentes públicos e culturas;
  Compreender a importância de respeitar os princípios de ética no desempenho das suas funções;
  Reconhecer o papel das tecnologias de informação e comunicação na auto-capacitação do indivíduo, família 
e seus cuidadores;
  Utilizar as funcionalidades das TIC para promover na auto capacitação do indivíduo, família e seus 
cuidadores;
  Aplicar técnicas de comunicação no contexto da saúde.

TRANSV 01
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CONTEÚDOS
Elementos centrais da comunicação:

- Comunicação verbal;
- Comunicação não-verbal.

A comunicação e o contexto de saúde:
-  Aspetos particulares e específicos relacionados 
com a situação de saúde/doença;

-  Importância da comunicação entre indivíduo, seus 
familiares e/ou cuidadores e profissional de saúde;

-  Competências comunicacionais do profissional de 
saúde. 

Obstáculos à comunicação:
- Na relação profissional de saúde – utente;
- No sistema de saúde;
- Exploração de casos típicos. 

Aspetos facilitadores da comunicação entre profissio-
nal /utente:

-  Os elementos chave no acolhimento/receção e en-
caminhamento; 

-  Técnicas de descodificação da sinalética da postu-
ra e movimentos do utente;

- Técnicas facilitadoras da verbalização;
- Técnicas de questionamento e feedback.

Outros aspetos com impacte na comunicação:
- Confiança;
- Congruência;
- Empatia;
- Respeito;
- Ética.

Impacto das falhas de comunicação:
- No profissional de saúde;
- No utente/ família;
- No sistema de saúde.

A comunicação na interação com o utente, cuidador e/
ou família:

-  A comunicação na interação com indivíduos em si-
tuações de vulnerabilidade.

-  A comunicação na interação com in-
divíduos com alterações de comporta-
mento:
• Agressividade;
• Agitação;
• Conflito.

-  A comunicação na interação com indivíduos com 
alterações e perturbações mentais;

-  A comunicação na interação com o utente, com al-
terações sensoriais:
• A comunicação não-verbal;
• Outras linguagens.

- A comunicação e o género em saúde.

Comunicação e interculturalidade em saúde:
- Barreiras interculturais na comunicação;
- Mitos e factos sobre saúde e (i)migração.

Aspetos éticos e deontológicos relacionados com a 
comunicação em contexto de saúde:

-  Direito à informação e confidencialidade do indiví-
duo;

- Segredo profissional;
- Outros.

As tecnologias de informação e comunicação enquan-
to facilitadores na auto-capacitação do indivíduo, famí-
lia e seus cuidadores.

A comunicação – aplicação prática:
-  Atendimento/reencaminhamento telefónico (utente, 
familiar e/ou cuidador…).

- A entrevista clínica:
• A perspetiva do indivíduo;
• A perspetiva do profissional de saúde.

- A entrevista clínica -técnicas:
•Técnicas de acolhimento/receção;
•  Técnicas de descodificação da sinalética da pos-

tura, do movimento e da palavra;
•  Técnicas facilitadoras da verbalização;
• Técnicas de questionamento e feed-back.
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RECURSOS EXTERNOS
- Enunciado de caso para analisar/simular;

-  Guiões de entrevista/checklist de perguntas a aplicar a diversas situações características da prestação de 

cuidados;

- Vídeos demonstrativos de potenciais fatores bloqueadores/facilitadores da comunicação em contexto de saúde;

- Exemplos de boas práticas;

- Aplicações informáticas de apoio à sessão; 

- Recomendações nacionais e internacionais aplicáveis;

- Câmara de vídeo e equipamento para a gravação da sessão.

REqUISITOS pARA A SELEÇÃO DOS FORMADORES

RECOMENDAÇõES DE OpERACIONALIzAÇÃO

Os formadores deverão ter conhecimentos na área da comunicação e experiência no contexto da saúde. Os 
formadores deverão ter, preferencialmente, formação pedagógica de formadores.

Aquando da preparação da formação, sugere-se a utilização da metodologia de estudo de caso ou trabalho de 
projeto, com recurso à autoscopia.

Sugere-se, ainda, o recurso à utilização de estudo de caso no âmbito da comunicação em contexto de saúde, 
como metodologia de avaliação da formação, sendo de consultar a ficha de orientações disponibilizada para 
o efeito.
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COMUNICAÇÃO COM O INDIVÍDUO, A FAMÍLIA E SEUS 
CUIDADORES EM CONTEXTO DE SAÚDE

CÓDIGO  
DA UNIDADE  

DE FORMAÇÃO

Dimensões Referentes de apoio à avaliação

1 -  Acolhimento do indivíduo, família ou seus 
cuidadores.

2 -  Identificação das necessidades e expectativas do  
indivíduo em relação ao serviço de prestação de 
cuidados.

3 - Registo da informação recolhida e transmitida.

4 -  Avaliação da eficácia da comunicação na 
interação com o utente, familiar ou cuidador.

   Demonstrando capacidade de adaptação a diferen-
tes públicos e contextos.

  De acordo com uma linguagem acessível e compre-
ensível pelo indivíduo e seus cuidadores;
  De acordo com as regras da comunicação oral;
  De acordo com as regras de formulação de pergun-
tas;
  De acordo com as técnicas de entrevista centradas 
no indivíduo;
  Respeitando o direito à privacidade e os aspetos éti-
cos aplicáveis;
  Considerando as diferenças culturais dos indivídu-
os.

   Sistematizando a informação recolhida na ficha clí-
nica do indivíduo.

   Utilizando técnicas de reformulação;
  Utilizando a técnicas de comunicação pedagógica 
(duplo feed-back e escuta ativa).

ORIENTAÇõES pARA A AVALIAÇÃO DA FORMAÇÃO

No final da presente unidade formativa, o formador poderá aplicar um exercício avaliativo mediante o recurso ao 
estudo de caso no âmbito da comunicação em contexto de saúde, o qual deverá permitir aferir o grau de mobili-
zação dos saberes propostos nesta unidade formativa.

Para o efeito, poderá o formador ter em conta as dimensões e os referentes de apoio à avaliação, seguidamente 
apresentados:

TRANSV 01
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DEFINIR, IMpLEMENTAR E AVALIAR ESTRATéGIAS DE pROMOÇÃO DA  
SAÚDE, MUDANÇA E MANUTENÇÃO DE COMpORTAMENTOS SAUDÁVEIS

Profissionais de saúde. Promoção da saúde e prevenção da doença – transversal a 
todos os domínios da saúde.

DESTINATÁRIOS CONDIçÕES DE CONTEXTO 

TRANSV 02

CÓDIGO  
DA UNIDADE  

DE COMpETêNCIA

A.  Recolher e analisar informação sobre a temática específica de promoção da saúde (promoção de 
comportamentos alimentares saudáveis, prática de exercício físico, saúde sexual, ou outra).

A1. De acordo com os dados disponíveis acerca do grupo/comunidade (p.e, dados da saúde escolar);
A2. Tendo em conta a classificação e caracterização do meio envolvente; 
A3.Tendo em conta os público-alvo;
A4. Tendo em conta as estratégias de promoção de saúde.

B.  Identificar e analisar as necessidades específicas do grupo/comunidade; contexto de actuação; âm-
bito de intervenção.

B1. De acordo com as técnicas de diagnóstico propostas;
B2. Tendo em conta a classificação e caracterização do meio envolvente;
B3.Tendo em conta os público-alvo; 
B4. Tendo em conta as estratégias de promoção de saúde.

C. Caraterizar os públicos-alvo da intervenção.
C1. De acordo com as regras de definição de objetivos e as técnicas de definição de públicos-alvo;
C2. De acordo com as técnicas e instrumentos de gestão de projetos;
C3. De acordo com o plano de ação; 
C4. De acordo com os objetivos;
C5. De acordo com as estratégias de comunicação;
C6. De acordo com os recursos necessários;
C7. De acordo com os timings previstos.

D. Definir os objetivos do programa ou ação.
D1. De acordo com as regras de definição de objetivos e as técnicas de planeamento de ação;
D2. De acordo com o plano de ação; 
D3. De caordo com os objetivos;
D4. De acordo com as estratégias de comunicação;
D5. De acordo com os recursos necessários;
D6. De acordo com os timings previstos.

Esta UC visa a manifestação de comportamentos orientados para o desenvolvimento de competências rela-
cionadas com a definição, implementação e avaliação de estratégias de promoção da saúde, e ainda para a 
mudança e manutenção de comportamentos saudáveis, visando especialmente grupos e comunidades.

DESCRIÇÃO DA UNIDADE DE COMpETêNCIA
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E.  Seleccionar as estratégias a implementar. 
E1. De acordo com as técnicas e instrumentos de gestão de projetos;
E2. De acordo com o plano de ação; 
E3. De caordo com os objetivos;
E4. De acordo com as estratégias de comunicação;
E5. De acordo com os recursos necessários;
E6. De acordo com os timings previstos.

F. Elaborar o plano da intervenção a realizar face ao diagnóstico elaborado. 
F1. De acordo com as técnicas e instrumentos de gestão de projetos;
F2. De acordo com o objetivo, âmbito e resultados esperados do projeto;
F3. De acordo com os destinatários;
F4. De acordo com os parceiros a envolver e responsabilidades;
F5. Tendo em conta os potenciais obstáculos/problemas;
F6. De acordo com o modelo de parceria estabelecido. 

G.  Estruturar a informação de acordo com os públicos alvo através de diversos suportes (exposições 
orais, apresentações e outras formas de comunicação sobre adoção de comportamentos saudáveis 
e/ou mudança de comportamentos).

G1. De acordo com o objetivo, âmbito e resultados esperados do projeto;
G2. De acordo com os destinatários;
G3. De acordo com os parceiros a envolvidos; 
G4.Tendo em conta os potenciais obstáculos/problemas; 
G5. De acordo com o modelo de parceria estabelecido. 

h. Seleccionar os suportes de comunicação adequados aos objectivos e destinatários.
H1. De acordo com o objetivo, âmbito e resultados esperados do projeto;
H2. De acordo com os destinatários;
H3.De acordo com os parceiros a envolver e responsabilidades.

I. Identificar e caracterizar os recursos externos mobilizáveis existentes no meio envolvente.
I1. De acordo com os recursos existentes, disponíveis e a desenvolver.

J. Estabelecer os contactos com os potenciais parceiros e negociar condições de participação.
J1. De acordo com os objectivos definidos para a parceria e o modelo de parceria aplicável.

K. Realizar as acções definidas no plano de intervenção.
K1. De acordo com as necessidades identificadas, as características do grupo/comunidade, o contexto social 
e cultural específico.

L. Avaliar as acções desenvolvidas.
L1. De acordo com as metodologias de avaliação definidas. 
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RECURSOS EXTERNOS
- Programa Nacional de Determinantes da Saúde e Estilo de Vida Saudável;

- Circulares e orientações da DGS sobre promoção da saúde e prevenção da doença;

- Recomendações nacionais e internacionais sobre promoção da saúde e prevenção da doença;

- Boas Práticas em matéria de programas de promoção da saúde;

- Exemplos de planos de ação contendo objectivos, estratégias de comunicação, recursos necessários, timing previstos;

- Instrumentos de gestão de projectos: cronograma, gráfico de gant, outros;

- Instrumentos de monitorização e avaliação de projectos;

- Recursos comunicacionais: folhetos, vídeos, aplicações multimédia, etc.; 

-  Diplomas legais aplicáveis à promoção da saúde (por exemplo sobre educação sexual para crianças e jovens; educação 

alimentar; etc.);

- Direção-Geral da Saúde;

- Programa Nacional da Saúde Escolar;

- Programa Nacional dos Determinantes da Saúde.

(*) Recomenda-se a consulta do anexo (saberes) 
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ESTRATéGIAS DE pROMOÇÃO DA SAÚDE E MUDANÇA  
DE COMpORTAMENTOS SAUDÁVEIS 

CÓDIGO  
DA UNIDADE  

DE FORMAÇÃO

Profissionais de saúde. Entre 14 a 21 horas.
DESTINATÁRIOS CONDIçÕES DE CONTEXTO 

OBJETIVOS DE ApRENDIzAGEM

No final da formação o formando deverá ser capaz de:

  Identificar e definir os principais conceitos e modelos de promoção da saúde;
  Aplicar técnicas de diagnóstico para a caracterização dos problemas de saúde e/ou estilo de vida, a nível 
individual, grupo e comunidade;
  Identificar e caracterizar o perfil e padrão de comportamentos dos indivíduos/grupos/comunidades e avaliar 
as características do meio envolvente em que se inserem;
  Distinguir as diferentes estratégias de intervenção para a promoção da saúde, mudança e manutenção de 
comportamentos em grupos e comunidades dirigidas a diferentes públicos;
  Reconhecer os objetivos dos programas e iniciativas no âmbito da promoção do estilo de vida saudável 
dirigidos a diferentes públicos;
  Identificar e transmitir informação acerca do benefício da adoção de estilos de vida saudável, nomeadamente 
acerca de alimentação, nutrição e prática de exercício físico adequados a diferentes públicos;
  Reconhecer/definir indicadores de monitorização dos programas de intervenção; 
  Identificar e aplicar técnicas de dinamização e interação com grupos e comunidade dirigidos a diferentes 
públicos; 
  Identificar e aplicar modelos de parceria e trabalho em rede de parceria;
  Reconhecer os benefícios decorrentes do trabalho em parceria e atuação em rede;
  Avaliar o papel de cada um dos parceiros e atribuição de funções e responsabilidades;
  Identificar os fatores críticos de sucesso ao nível da gestão de projetos;
  Distinguir e caracterizar as etapas de planeamento, implementação e avaliação do projeto;
  Caracterizar as diferentes técnicas para a gestão de um projeto;
  Distinguir e caracterizar a tipologia de recursos comunicacionais, suas vantagens e desvantagens;
  Selecionar e aplicar os suportes comunicacionais adequados (apresentações orais, mensagens 
scripto, suportes, mensagens, …) sobre comportamentos de prevenção e necessidade de mudança de 
comportamentos;
  Reconhecer os aspetos legais relacionados com as ações de promoção da saúde e as suas implicações na 
sua atuação profissional.
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CONTEÚDOS
Intervenção comunitária para a promoção da saúde:

-  Conceito de intervenção comunitária para promo-
ção da saúde;

-  Modelos de intervenção comunitária para promo-
ção da saúde. 

Técnicas de diagnóstico de saúde na comunidade:
-  Problemas de saúde e comportamentos pouco 

saudáveis;
- Recursos existentes materiais e humanos; 
- Gap entre os recursos e os problemas existentes;
- Técnicas de diagnóstico aplicável. 

Estratégias de promoção da saúde: 
-  Programas de atuação para a comunidade educati-

va (crianças, jovens, profissionais, pais, cuidadores 
e restante comunidade educativa):

•  Ações de promoção da educação alimentar e nu-
tricional; 

• Ações de promoção da atividade física;
• Ações de promoção da saúde sexual;
• Outras. 

- Programas de atuação na saúde dos adultos: 
•  Intervenções no âmbito da vigilância da saúde 

dos ativos (junto de entidades empregadoras);
•  Ações de promoção da educação alimentar e nu-
tricional;

•  Ações de promoção da atividade física;
•  Ações de promoção da saúde sexual;
•  Ações relacionadas com consumo de álcool e ou-
tras substâncias;

•  Outras. 

- Programas de atuação na saúde dos idosos:
•  Intervenções no âmbito da vigilância da saúde 

dos idosos (contexto institucional e na rede de 
cuidados continuados e apoio social); 

•  Ações de promoção da educação alimentar e nu-
tricional;

• Ações de promoção da atividade física;
• Ações de promoção da saúde sexual. 
•  Outras. 

Intervenções de monitorização e vigilância da saúde: 
- Indicadores monitorização;
- Tableaux du Bord.

Técnicas de dinamização e interação com 
grupos e comunidade:

-  Crianças e jovens: jogos pedagógicos, 
horta pedagógica, sessões de sensibilização 
e esclarecimento, outras;

-  Pais e cuidadores: workshop, fóruns de discussão, 
jogos pedagógicos, sessões de sensibilização e 
esclarecimento, outras; 

-  Responsáveis e funcionários das cantinas e refei-
tórios: workshop, sessões de informação e escla-
recimento;

-  Idosos: jogos pedagógicos, sessões de sensibiliza-
ção e esclarecimento, outras;

- Adultos. 

Estratégias de promoção da saúde multissectoriais e 
multidisciplinares:

- Importância do trabalho em parceria;
-  Modelos de trabalho em parceria vantagens e des-

vantagens de cada modelo;
-  Redes institucionais e de atores locais (serviços de 

saúde, rede educativa, entidades de apoio sócia e 
outras; instituições existentes na comunidade).  

A gestão de projetos: 
- Fundamentos de gestão de projetos;
-  Principais etapas para a elaboração, implementa-

ção e avaliação de um projeto; 
- Técnicas para a gestão de um projeto. 

Recursos comunicacionais para a promoção da saú-
de:

-  Tipologia de recursos (scripto, audiovisual, multi-
média);

-  Vantagens e desvantagens de cada um dos tipos 
de recursos;

- Critérios de seleção dos recursos;
-  A promoção da saúde através dos novos meios de 
comunicação (blogs, redes sociais, fóruns e wiki): 
•  Instrumentos de comunicação através da inter-

net;
•  Vantagens e desvantagens.

Aspetos legais relacionados com a promoção da saú-
de: 

-  Direitos e deveres do cidadão em matéria de pro-
moção da saúde;

- Aspetos legais relacionados com a publicidade.
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RECURSOS
- Enunciado de caso para analisar ou de projeto para desenvolver;

- Circulares e orientações da DGS sobre promoção da saúde e prevenção da doença;

- Recomendações nacionais e internacionais sobre promoção da saúde e prevenção da doença;

- Boas Práticas em matéria de programas de promoção da saúde;

- Exemplos de planos de ação contendo objetivos, estratégias de comunicação, recursos necessários, timings previstos;

- Instrumentos de gestão de projetos: cronograma, gráfico de gantt, outros;

- Instrumentos de monitorização e avaliação de projetos;

- Recursos comunicacionais: folhetos, vídeos, aplicações multimédia, etc.;

-  Diplomas legais aplicáveis à promoção da saúde (por exemplo sobre educação sexual para crianças e jovens; Educação 

alimentar; etc.);

- Sala equipada com câmara de vídeo e outros recursos necessários à realização de simulações/autoscopias.

REqUISITOS pARA A SELEÇÃO DOS FORMADORES

RECOMENDAÇõES DE OpERACIONALIzAÇÃO

Os formadores deverão ter conhecimentos e experiência em projetos de promoção de saúde. Os formadores 
deverão ter, preferencialmente, formação pedagógica de formadores.

Aquando da preparação da formação, sugere-se a utilização da metodologia de estudo de caso ou trabalho de 
projeto, com recurso à autoscopia.
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ESTRATéGIAS DE pROMOÇÃO DA SAÚDE E MUDANÇA 
DE COMpORTAMENTOS pARA GRUpOS E COMUNIDADES

CÓDIGO  
DA UNIDADE  

DE FORMAÇÃO

Dimensões Referentes de apoio à avaliação

1 -  Analise e caraterização do meio envolvente e dos 
públicos-alvo tendo em vista estratégias de promo-
ção de saúde.

2 -  Elaboração do plano de ação contendo objetivos, 
estratégias de comunicação, recursos necessários, 
timing previstos.

3 -  Construção do projeto.

4 -  Elaboração de modelo de parceria a estabelecer 
com eventual entidade da rede local.

5 -  Simulação de sessão junto de um determinado gru-
po/comunidades, inserida num programa ou inicia-
tiva de promoção da saúde.

6 -  Avaliação de resultados.

  De acordo com os dados disponíveis acerca do gru-
po/comunidade (p.e, dados da saúde escolar);
  De acordo com as técnicas de diagnóstico propos-
to.

  De acordo com as regras de definição de objetivos e 
as técnicas de planeamento de ação;
  Tendo em conta os objetivos;
  Tendo em conta as estratégias de comunicação;
  Tendo em conta os recursos necessários;
  Tendo em conta os timings previstos.

  De acordo com as técnicas e instrumentos de gestão 
de projetos;
  De acordo com os recursos existentes, disponíveis 
e potenciais;
  Tendo em conta visão do projeto : objetivo, âmbito e 
resultados esperados;
  Tendo em conta a organização do projeto: os desti-
natários, parceiros, funções, estrutura;
  Tendo em conta o planeamento e a implementação 
do projeto: o plano de ação, plano de recursos;
  Tendo em conta a gestão de riscos: os obstáculos e 
problemas.

  De acordo com os objetivos definidos para a parceria 
e o modelo de parceria aplicável.

  De acordo com as necessidades identificadas, as 
características do grupo/comunidade, o contexto so-
cial e cultural específico.

  De acordo com as metodologias de avaliação defi-
nidas.

ORIENTAÇõES pARA A AVALIAÇÃO DA FORMAÇÃO

No final da unidade formativa, o formador poderá aplicar um trabalho de projeto para definir, implementar e 
avaliar estratégias de promoção da saúde dirigidos a  grupos e comunidades, o que permitirá aferir o grau de 
mobilização dos conhecimentos adquiridos nesta unidade formativa.

Para o efeito, poderá o formador ter em conta as dimensões e os referentes de apoio à avaliação, seguidamente 
apresentados:
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LIDERAR E GERIR EqUIpAS DE TRABALHO

Profissionais do setor da saúde com responsabili-
dade na liderança e gestão de equipas de trabalho.  

Liderança e gestão de pessoas - Transversal a todos os do-
mínios da saúde.

DESTINATÁRIOS CONDIçÕES DE CONTEXTO 

TRANSV 03

CÓDIGO  
DA UNIDADE  

DE COMpETêNCIA

A. Planear e programar as atividades a realizar em equipa.
A1.  De acordo com a metodologia específica de definição de objetivos para grupos e indivíduos e construção 

de indicadores quantitativos e/ou qualitativos;
A2.  De acordo com os recursos existentes e o período para cumprimento dos objetivos a cumprir pela equipa 

de trabalho;
A3.  De acordo com os objetivos e metas definidas para a organização e/ou serviço.

B. Definir os objetivos das atividades a realizar em equipa.
B1.  Considerando o perfil da equipa de trabalho.

C. Atribuir tarefas e responsabilidades.
C1.  Considerando o perfil da equipa de trabalho;
C2.  Considerando a transmissão de indicações claras e precisas acerca das tarefas a realizar, dos limites de 

autoridades e das responsabilidades inerentes;
C3.  Considerando os objetivos, as atividades e o período associado ao projeto/atividades a desenvolver.

D. Definir as metodologias de trabalho em equipa a promover.
D.1.  Considerando os objetivos, as atividades e o período associado ao projeto/atividades a desenvolver.

E. Preparar e conduzir reuniões com a equipa de trabalho.
E1. Considerando uma agenda de trabalhos, objetivos a cumprir e a duração da reunião;
E2. Considerando a participação e a opinião de todos os elementos envolvidos na reunião;
E3. Considerando a apresentação dos principais aspetos discutidos e as decisões tomadas;
E4. Demonstrando capacidade de escuta ativa.

F.  Conceber instrumentos de monitorização e controlo dos objetivos a atingir em torno da atividade/
projeto a desenvolver em equipa e do desempenho profissional dos colaboradores;
F1. De acordo com os objetivos a atingir;
F2. De acordo com os indicadores e os objetivos definidos.

Esta UC visa a manifestação de comportamentos orientados para a condução e gestão de pessoas e equipas 
de trabalho, através da identificação e desenvolvimento das potencialidades dos colaboradores, motivando-
os e envolvendo-os, definindo objetivos desafiantes e compatíveis com os objetivos da organização, visando 
atingir os objetivos definidos para a equipa e a organização. Esta UC é aplicável a todos os profissionais que 
exerçam funções de chefia e/ou sejam responsáveis por serviços, direções, etc.

DESCRIÇÃO DA UNIDADE DE COMpETêNCIA
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G.  Dar e obter feedback acerca da consecução dos objetivos a atingir em torno da ativida-
de/projeto a desenvolver em equipa e do desempenho profissional dos colaboradores;

G1.  Considerando a aplicação de técnicas específicas para a decisão em grupo (brainstorming, 
focus-group, técnica Delphi ….).

H. Mediar e gerir conflitos inter e intra equipas de trabalho.
H1.  Considerando os indicadores definidos e o tempo associado para o desenvolvimento das atividades defi-

nidas;
H2. Considerando o estabelecimento de prioridades de realização;
H3. De acordo com os métodos e técnicas de avaliação;
H4. De acordo com as questões e indicadores de monitorização e avaliação;
H5. Considerando a troca de experiências e a entreajuda dentro da equipa.

I. Identificar e resolver problemas e tomar decisões, individualmente e com recurso ao grupo.
I1.  Considerando a utilização de estratégias e técnicas de gestão de conflitos adequados (“ganhar-ganhar”: 

p.e persuasão);
I2. Considerando o impacto das palavras e ações, selecionando as que terão o efeito desejado na negociação;
I3. Demonstrando auto-confiança e confiança nos membros da equipa;
I4. Considerando a troca de experiências e a entre-ajuda dentro da equipa.

RECURSOS EXTERNOS
- Documentos estratégicos relativos ao setor, instituição e serviço/departamento;

- Legislação, normas e regulamentos relativos à gestão de recursos humanos no setor da saúde;

- Boas práticas nacionais e internacionais. 

(*) Recomenda-se a consulta do anexo (saberes) 
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LIDERANÇA E GESTÃO DE EqUIpAS MULTIDISCIpLINARES 
COM INTERVENÇÃO NA ÁREA DA SAÚDE

CÓDIGO  
DA UNIDADE  

DE FORMAÇÃO

Profissionais do setor da saúde com responsabi-
lidade na liderança e gestão de equipas de traba-
lho. 

Entre 12 a 16 horas.
DESTINATÁRIOS CONDIçÕES DE CONTEXTO 

OBJETIVOS DE ApRENDIzAGEM

No final da formação o formando deverá ser capaz de:

  Definir e aplicar os conceitos de liderança e gestão de equipas;
  Identificar as funções essenciais do líder; 
  Identificar as competências do líder; 
  Distinguir as funções e competências do líder e do gestor;
  Reconhecer os diferentes tipos de liderança;
  Identificar e aplicar técnicas de planeamento e gestão de equipas;
  Reconhecer a importância de gerir o tempo de forma eficaz;
  Identificar e aplicar técnicas de reconhecimento e recompensa de indivíduos e equipas de trabalho;
  Identificar e aplicar as técnicas de condução de reuniões; 
  Reconhecer a tipologia de conflitos e os pressupostos da sua gestão e mediação; 
  Identificar e aplicar estratégias de mediação e gestão de conflitos;
  Identificar diferentes modelos de tomada de decisão de acordo com o contexto;
  Identificar e aplicar técnicas de dinamização de equipas de trabalho; 
  Identificar e aplicar métodos e técnicas de monitorização e avaliação de resultados;
  Selecionar e construir ferramentas de avaliação e controlo dos resultados;
  Reconhecer a importância de contribuir para a aprendizagem da equipa de trabalho.
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CONTEÚDOS
Conceitos de liderança e gestão de equipas.

Funções e competências essenciais:
- Do líder;
- Do gestor.

Tipos de liderança.

Métodos e técnicas de planeamento e gestão de equi-
pas: 

-  Metodologias de planeamento e programação de 
atividades;

- Técnicas de gestão de tempo;
-  Estratégias de motivação de indivíduos e de equi-

pas de trabalho;

-  Estratégias de reconhecimento e recompensa de 
indivíduos e equipas de trabalho.

Condução de reuniões:
-  Técnicas e instrumentos de planeamento de reu-
niões;

-  Estratégias de condução de reuniões e sessões de 
trabalho.

Mediação e gestão de conflitos:
- Tipologia de conflitos;
- Pressupostos de mediação de conflitos;
- Estratégias de mediação de conflitos;
- Estratégias de gestão de conflitos.
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RECURSOS
- Enunciado de simulação de caso;

- Documentos estratégicos relativos ao sector, instituição e serviço/departamento;

- Legislação, normas e regulamentos relativos à gestão de recursos humanos no sector da saúde;

- Boas práticas nacionais e internacionais.

REqUISITOS pARA A SELEÇÃO DOS FORMADORES

RECOMENDAÇõES DE OpERACIONALIzAÇÃO

Os formadores deverão ter conhecimentos e experiència nesta área. Os formadores deverão ter, preferencial-
mente, formação pedagógica de formadores.

Sugere-se, ainda, o recurso à utilização de estudo de caso no âmbito da liderança e gestão de equipas, como 
metodologia de avaliação da formação, sendo de consultar a ficha de orientações disponibilizada para o efeito.

Modelos de tomada de decisão: 
- Em situações rotineiras;
- Em situações de crise;
- Em situações de emergência.

Técnicas de trabalho em equipa:
-  Tipologia de técnicas de trabalho em equipa: grupo 

focal, brainstorming, sessões de tra-
balho, outras;

- Princípios de dinamização de grupos.

Métodos e técnicas de monitorização e ava-
liação da liderança e do trabalho em equipa.
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LIDERANÇA E GESTÃO DE EqUIpAS MULTIDISCIpLINARES 
COM INTERVENÇÃO NA ÁREA DA SAÚDE

CÓDIGO  
DA UNIDADE  

DE FORMAÇÃO

Dimensões Referentes de apoio à avaliação

1.  Planeamento e programação das atividades a rea-
lizar.

2.  Definição dos objetivos das atividades a desenvol-
ver.

3.  Atribuição de tarefas e responsabilidades.

4.  Planeamento e programação das atividades a rea-
lizar.

5.  Definição dos objetivos das atividades a desenvol-
ver.

  De acordo com a metodologia específica de defini-
ção de objetivos para grupos e indivíduos e constru-
ção de indicadores quantitativos e/ou qualitativos;
  De acordo com os recursos existentes e o período 
para cumprimento dos objetivos a cumprir pela equi-
pa de trabalho;
  De acordo com os objetivos e metas definidas para 
a organização e/ou serviço.

  Considerando o perfil da equipa de trabalho.

  Considerando o perfil da equipa de trabalho; 
  Considerando a transmissão de indicações claras e 
precisas acerca das tarefas a realizar, dos limites de 
autoridade e das responsabilidades inerentes;
  Considerando os objetivos, as atividades e o período 
associado ao projeto/atividades a desenvolver.

  Considerando os objetivos, as atividades e o período 
associado ao projeto/atividades a desenvolver.

  Considerando uma agenda de trabalhos, objetivos a 
cumprir e a duração da reunião;
  Considerando a participação e a opinião de todos os 
elementos envolvidos na reunião;
  Considerando a apresentação dos principais aspe-
tos discutidos e as decisões tomadas;
  Demonstrando capacidade de escuta ativa.

ORIENTAÇõES pARA A AVALIAÇÃO DA FORMAÇÃO

No final da presente unidade formativa, o formador poderá aplicar um exercício avaliativo mediante o recurso ao 
estudo de caso no âmbito da liderança e gestão de equipas de trabalho no contexto da prestação de cuidados, o 
qual deverá permitir aferir o grau de mobilização dos saberes propostos nesta unidade formativa.

Para o efeito, poderá o formador ter em conta as dimensões e os referentes de apoio à avaliação, seguidamente 
apresentados:
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Dimensões Referentes de apoio à avaliação

6.  Atribuição de tarefas e responsabilidades.

7.  Seleção dos métodos e formas de organização do 
trabalho a desenvolver.

8.  Preparação e condução das reuniões com a equipa 
de trabalho e outros interlocutores.

9.  Conceção dos instrumentos de monitorização e 
controlo dos objetivos a atingir em torno da ativida-
de/projeto a desenvolver em equipa e do desempe-
nho profissional dos colaboradores.

10.  Transmissão de resultados atingidos em torno da 
atividade/projeto e do desempenho profissional 
dos diferentes colaboradores.

  Demonstrando capacidade de escuta ati-
va;
  Considerando a troca de experiências e a entreajuda 
dentro da equipa.

  De acordo com os indicadores e os objetivos defi-
nidos.

  Considerando a aplicação de técnicas específicas 
para a decisão em grupo (brainstorming, focus-
group, técnica Delphi, ….);
  Considerando a utilização de estratégias e técnicas 
de gestão de conflitos adequados (“ganhar-ganhar”: 
persuasão; p.e.);
  Consideração o impacto das palavras e ações, se-
lecionado as que terão o efeito desejado na nego-
ciação;
  Considerando a troca de experiências e a entreajuda 
dentro da equipa.

  Considerando os indicadores definidos e o tempo 
associado para o desenvolvimento das atividades 
definidas;
  Demonstrando autoconfiança e confiança nos mem-
bros da equipa;
  Considerando a troca de experiências e a entreajuda 
dentro da equipa;
  Considerando o estabelecimento de prioridades de 
realização;
  De acordo com os métodos e técnicas de avalia-
ção;
  De acordo com as questões e indicadores de moni-
torização e avaliação.

  De acordo com normas e procedimentos internos;
  De acordo com padrões de qualidade definidos;
  Outros.
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TRABALHAR EM EqUIpAS MULTIDISCIpLINARES 
NO âMBITO DA SAÚDE

Profissionais de saúde que trabalhem em equipas 
multidisciplinares no âmbito da saúde.  

Liderança e gestão de pessoas - Transversal  a todos os do-
mínios da saúde.

DESTINATÁRIOS CONDIçÕES DE CONTEXTO 

TRANSV 04

CÓDIGO  
DA UNIDADE  

DE COMpETêNCIA

A.  Analisar a missão, os objetivos, as metas, os indicadores, as atividades propostas para a equipa, 
bem como as responsabilidades atribuídas a cada um dos elementos.

A1. Considerando as suas funções e atribuições no âmbito do trabalho em equipa.

B. Desenvolver as atividades que lhe são atribuídas no seio de uma equipa multidisciplinar.
B1. Considerando as responsabilidades e expetativas que lhe foram atribuídas;
B2. Considerando as responsabilidades dos outros elementos da equipa;
B3. Considerando os objetivos e as metas (quantitativas, qualitativas, temporais);
B4. De acordo com os métodos e formas de organização do trabalho definidas.

C. Gerir e partilhar os recursos necessários ao cumprimento dos objetivos da equipa.
C1. De acordo com as necessidades e relação custo-benefício.

D. Partilhar e difundir informação entre os elementos da equipa.
D1. De acordo com os valores éticos face a informações confidenciais.

E.  Participar em atividades que visem a dinamização em trabalho de equipa (construção conjunta de 
soluções, discussão de dificuldades, progressos registados, concertação ou inovação nos métodos 
e formas de organização do trabalho, resolução de problemas, tomada de decisão …).

E1. De acordo com as técnicas de condução de reuniões;
E2. Considerando a sinalização de aspetos positivos e negativos relativamente à consecução dos objetivos e 

funcionamento da equipa de trabalho;
E3. Considerando a elaboração de uma agenda de trabalhos e da síntese da reunião.

F. Contribuir de forma ativa para as atividades a realizar inter e intra equipas.
F1  Considerando a sinalização de aspetos positivos e negativos relativamente à consecução dos objetivos e 

funcionamento da equipa de trabalho;
F2. Considerando a elaboração de uma agenda de trabalhos e da síntese da reunião.

Esta UC visa a manifestação de comportamentos orientados para o desenvolvimento de comportamentos de 
cooperação interpessoal e colaboração em equipas multi e interdisciplinares, com vista à melhoria da prestação 
de cuidados de saúde, da organização interna dos serviços e das instituições. Esta UC é aplicável a todos os 
profissionais do sistema de saúde.

DESCRIÇÃO DA UNIDADE DE COMpETêNCIA
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G. Gerir conflitos inter e intra membros de equipas.
G1.  De acordo com estratégias e técnicas de resolução de conflitos (“ganhar-ganhar”: persuasão; 

p.e.);
G2. Considerando os pontos de vista e a experiência dos elementos da equipa de trabalho;
G3. Considerando o estabelecimento de consensos;
G4. Considerando as estratégias de negociação integrativa e/ou distributiva;
G5. Considerando os objetivos a atingir e os interesses em jogo.

h. Tomar decisões em equipa.
H1. Tendo em conta os pontos de vista diferenciados e multidisciplinares dos diferentes elementos da equipa;
H2.  Considerando a tomada de decisões baseadas nos modelos aplicáveis (lógico-racional, intuitivo, diretivo 

ou comportamental);
H3. Considerando pontos de vista multidisciplinares.

I. Participar na avaliação dos resultados da equipa.
I1. De acordo com as questões e indicadores de monitorização e avaliação;
I2. De acordo com os métodos e técnicas de avaliação;
I3.  Considerando a indicação de recomendações para maior eficácia e eficiência da equipa e dos objetivos 

associados.

J. Gerir o tempo proposto para o desenvolvimento das atividades.
J1. De acordo com os objetivos e os tempos definidos para a execução das atividades definidas.

RECURSOS EXTERNOS
- Legislação, normas e regulamentos aplicáveis;

- Boas Práticas relativos a gestão de equipas; 

- Suportes para circulação e partilha de informação (programas informáticos, painéis, etc.,);

- Instrumentos de avaliação dos resultados da equipa.

(*) Recomenda-se a consulta do anexo (saberes) 
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TRABALHO EM EqUIpAS MULTIDISCIpLINARES NO âMBITO DA 
pRESTAÇÃO DE CUIDADOS DE SAÚDE

CÓDIGO  
DA UNIDADE  

DE FORMAÇÃO

Profissionais com intervenção na saúde que traba-
lham em equipas multidisciplinares.

Entre 12 a 16 horas
DESTINATÁRIOS CONDIçÕES DE CONTEXTO 

OBJETIVOS DE ApRENDIzAGEM

No final da formação o formando deverá ser capaz de:

  Distinguir os princípios e pressupostos do trabalho em equipa;
  Reconhecer as especificidades do trabalho em equipa em contexto de saúde e o tipos de equipas existentes;
  Identificar e definir os conceitos de eficácia e eficiência no trabalho em equipa, em contexto de saúde;
  Reconhecer o papel de cada profissional e respetivos contributos para o trabalho em equipa;
  Identificar e aplicar as regras de funcionamento das equipas e da organização; 
  Identificar e aplicar técnicas de trabalho em equipa de acordo com o contexto; 
  Identificar e aplicar técnicas de organização e gestão do trabalho em equipa;
  Identificar e aplicar técnicas de gestão e mediação de conflitos inter e intra equipas de trabalho;
  Identificar os modelos de tomada de decisão; 
  Identificar e aplicar métodos e técnicas de monitorização e avaliação do trabalho em equipa.

TRANSV 04

CONTEÚDOS
Princípios e pressupostos de trabalho em equipa. 

Especificidades do trabalho em equipa em contexto de 
saúde.

Tipos de equipas. 

Conceito de eficácia e eficiência no trabalho em equi-
pa em contexto de saúde.

Papel do profissional na equipa de trabalho:
- Funções e responsabilidade de cada elemento;
- Papel individual dentro da equipa.

Regras de funcionamento das equipas e da organiza-
ção:

- Normas de grupo;
- Regras e normas internas da organização;
- Papel da hierarquia; 
- Ética e deontologia na equipa de trabalho.

Técnicas de trabalho em equipa:
- Pressupostos da dinâmica de grupos.
- Técnicas de trabalho em equipa: 
• Grupo focal;
• Brainstorming;
• Discussão orientada;
•  Outras.

Técnicas de organização e gestão do trabalho em 
equipa:

- Objetivos individuais e de equipa;
- Programação de atividades;
- Agenda de trabalho;
- Atribuição de tarefas e responsabilidades;
- Gestão do tempo.

Técnicas de gestão e mediação de conflitos:
- Tipologia de conflitos e suas características;
- Estratégias de gestão de conflitos inter equipas;
- Estratégias de gestão de conflitos intra equipas.
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Modelos de tomada de decisão:
- Lógico-racional;
- Intuito;
- Diretivo ou comportamental.

Métodos e técnicas de avaliação do tra-
balho em equipa:

- Indicadores de monitorização e ava-
liação;
- Indicadores de eficácia e de eficiência.

RECURSOS
- Enunciado de simulação de caso;

- Legislação, normas e regulamentos aplicáveis; 

- Boas Práticas relativos a gestão de equipas;

- Suportes para circulação e partilha de informação (programas informáticos, painéis, etc...);

- Instrumentos de avaliação dos resultados da equipa.

REqUISITOS pARA A SELEÇÃO DOS FORMADORES

RECOMENDAÇõES DE OpERACIONALIzAÇÃO

Os formadores deverão ter conhecimentos e experiència nesta área, no setor da saúde. Os formadores deve-
rão ter, preferencialmente, formação pedagógica de formadores.

Sugere-se, ainda, o recurso à utilização de estudo de caso, no âmbito do trabalho em equipas multidisciplinares 
em contexto da saúde, como metodologia de avaliação da formação, sendo de consultar a ficha de orientações 
disponibilizada para o efeito.
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TRABALHO EM EqUIpAS MULTIDISCIpLINARES NO âMBITO  
DA pRESTAÇÃO DE CUIDADOS DE SAÚDE

CÓDIGO  
DA UNIDADE  

DE FORMAÇÃO

Dimensões Referentes de apoio à avaliação

1.  Análise da missão, do objetivos, das metas, dos in-
dicadores, das atividades e responsabilidades dos 
elementos da equipa.

2.  Definição das tarefas e funções a atribuir aos dife-
rentes membros da equipa multidisciplinar.

3  Partilha dos recursos necessários ao cumprimento 
dos objetivos da equipa.

4  Partilha e difunsão da informação entre os elemen-
tos da equipa.

5  Reunião com os elementos das inter e intra equi-
pas (construção conjunta de soluções, discussão de 
dificuldades, progressos registados, concertação ou 
inovação nos métodos e formas de organização do 
trabalho, resolução de problemas, tomada de deci-
são …).

  Considerando as suas funções e atribuições no âm-
bito do trabalho em equipa.

  Considerando as responsabilidades e expetativas 
que lhe foram atribuídas;
  Considerando as responsabilidades dos outros ele-
mentos da equipa;
  Considerando os objetivos e as metas (quantitativas, 
qualitativas, temporais);
  De acordo com os métodos e formas de organização 
do trabalho definidas.

  De acordo com as necessidades e relação 
  custo-benefício.

  De acordo com os valores éticos face a informações 
confidenciais.

  De acordo com as técnicas de condução de reuni-
ões;
  Considerando a sinalização de aspetos positivos e 
negativos relativamente à consecução dos objetivos 
e funcionamento da equipa de trabalho;
  Considerando a elaboração de uma agenda de tra-
balhos e da síntese da reunião.

ORIENTAÇõES pARA A AVALIAÇÃO DA FORMAÇÃO

No final da presente subunidade formativa, o formador poderá aplicar um exercício avaliativo mediante recurso 
ao estudo de caso no âmbito do trabalho em equipas multidisciplinares em contexto da saúde, o qual deverá 
permitir aferir o grau de mobilização dos saberes propostos nesta unidade formativa.

Para o efeito, poderá o formador ter em conta as dimensões e os referentes de apoio à avaliação, seguidamente 
apresentados:

TRANSV 04
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Dimensões Referentes de apoio à avaliação

6.  Gestão de conflitos inter e intra membros de equi-
pas.

7.  Tomada de decisão em equipa.

8.  Reformulação das intenções ou sugestões da equi-
pa.

9.  Participação na avaliação dos resultados da equi-
pa.

  De acordo com estratégias e técnicas de 
resolução de conflitos (“ganhar-ganhar”: 
persuasão; p.e.);
  Considerando os pontos de vista e a experiência dos 
elementos da equipa de trabalho;
  Considerando o estabelecimento de consensos;
  Considerando as estratégias de negociação integra-
tiva e/ou distributiva;
  Considerando os objetivos a atingir e os interesses 
em jogo.

  Tendo em conta os pontos de vista diferenciados e 
multidisciplinares dos diferentes elementos da equi-
pa;
  Considerando a tomada de decisões baseadas nos 
modelos aplicáveis (lógico-racional, intuitivo, diretivo 
ou comportamental);
  Considerando pontos de vista multidisciplinares.

  Considerando a reformulação dos objetivos, das me-
tas e redistribuição das tarefas, se necessário.

  De acordo com as questões e indicadores de moni-
torização e avaliação;
  De acordo com os métodos e técnicas de avalia-
ção;
  Considerando a indicação de recomendações para 
maior eficácia e eficiência da equipa e dos objetivos 
associados.
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DESENVOLVER REDES MULTISETORIAIS E ESTABELECER
 pARCERIAS INSTITUCIONAIS E/OU INDIVIDUAIS

Profissionais de saúde que trabalhem em projetos 
de parceria.  

Mobilização dos stakeholders - Transversal a todos os domí-
nios da saúde.

DESTINATÁRIOS CONDIçÕES DE CONTEXTO 

TRANSV 05

CÓDIGO  
DA UNIDADE  

DE COMpETêNCIA

A. Avaliar as condições de partida.
A.1. De acordo com as variáveis recolhidas e analisadas. 

B. Sinalizar os setores e os elementos presentes na comunidade e passíveis de integrar na parceria.
B1. De acordo com as técnicas de diagnóstico e avaliação das necessidades específicas;
B2. De acordo com o tipo de projeto a desenvolver e os destinatários (população escolar, activos, idosos, po-
pulação prisional, outros).

C.  Estabelecer os contatos com instituições, organizações e indivíduos para o estabelecimento da par-
ceria ou atuação em rede.

C.1. De acordo com apetência de cada interveniente para cooperar e o papel de cada interveniente no proje-
to.

D. Definir e implementar o modelo de parceria.
D.1. De acordo com o diagnóstico de necessidades identificadas;
D2. De acordo com os modelos de parceria;
D3. De acordo com os princípios éticos e deontológicos.

E. Partilhar/optimizar recursos, de modo a “descobrir soluções” para dificuldades comuns.
E1. De acordo com as necessidades identificadas e o modelo de parceria definido.

F.  Comunicar regularmente com as estruturas regionais e nacionais dos vários setores representados 
na rede.

G. Partilhar conhecimento entre recursos envolvidos.
G.1.Considerando os meios de comunicação definidos e as formas definidas no modelo de parceria.

Esta UC visa a manifestação de comportamentos orientados para o desenvolvimento e criação de rede que 
envolva a participação de uma combinação de instituições governamentais e não governamentais com o ob-
jetivo último de harmonizar as diferentes intervenções e potenciar a eficácia das respostas, de forma a prestar 
serviços de qualidade em saúde, através do trabalho em parceria assente na partilha de responsabilidades e 
recursos. Aplicável a responsáveis pela formulação de políticas e estratégias, em serviços centrais, regionais 
ou instituições de saúde.

DESCRIÇÃO DA UNIDADE DE COMpETêNCIA
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h. Monitorizar e avaliar os resultados alcançados pelo trabalho em rede.
H1. De acordo com os objetivos do projeto a realizar e com a responsabilidade de cada institui-
ção.

I. Implementar ações correctivas.
I1. De acordo com as técnicas e instrumentos de monitorização e avaliação dos resultados.

J. Partilhar e disseminar resultados do “projeto” e da parceria.
J1. Considerando os pontos fracos e as recomendações resultantes do processo de monitorização e avalia-

ção;
J2.  Considerando os meios disponíveis para divulgação dos resultados (revistas, sites e outros suportes co-

municacionais da rede);
J.3.  Considerando a identificação de “Boas Práticas” a disseminar.

RECURSOS EXTERNOS
- Políticas públicas da saúde (Plano Nacional de Saúde, Programas Nacionais….);

- Legislação e regulamentação especifica; 

- Modelos de parcerias;

- Circulares Normativas e Informativas Nacionais da DGS aplicáveis;

- Boas práticas nacionais e internacionais relacionadas com parcerias intersectoriais e outras; 

- Rede nacional de cuidados de saúde; 

- Outras redes de serviços locais (rede escolar, municípios, segurança social, IPSS, outras);

- Serviços Centrais e Regionais do Setor da Saúde, da Educação, do poder político, das ONG. 

(*) Recomenda-se a consulta do anexo (saberes) 
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DESENVOLVIMENTO DE pROJETOS DE SAÚDE  
EM REDE E pARCERIA 

CÓDIGO  
DA UNIDADE  

DE FORMAÇÃO

Profissionais com intervenção na saúde que traba-
lham em projetos de saúde em rede e parceria.

Entre 6 a 8 horas
DESTINATÁRIOS CONDIçÕES DE CONTEXTO 

OBJETIVOS DE ApRENDIzAGEM

No final da formação o formando deverá ser capaz de:

  Identificar modelos de parceria ou de trabalho em rede;
 Elaborar o diagnóstico das respetivas necessidades de intervenção no âmbito de projetos em parceria; 
 Identificar as etapas da conceção e montagem de projetos em parceria; 
 Identificar os objetivos e iniciativas a desenvolver no âmbito do projeto; 
 Identificar e selecionar os elementos com competência e com recursos adequados a envolver no projeto; 
 Avaliar o papel de cada um dos parceiros e atribuição de funções e responsabilidades;
 Desenhar as atividades do projeto;
 Identificar e aplicar modelos de parceria de trabalho em rede;
 Reconhecer os benefícios decorrentes do trabalho em parceria e atuação em rede;
 Identificar os aspetos de enquadramento jurídico-legal a esclarecer;
 Identificar os aspetos éticos e deontológicos do trabalho em parceria;
 Reconhecer os fatores críticos de sucesso de um projeto;
 Identificar os principais riscos e problemas relacionados com o projeto;
 Definir indicadores e instrumentos para monitorização dos resultados;
 Aplicar técnicas e instrumentos de avaliação do projeto;
 Avaliar resultados e redefinir /ajustar metas.

TRANSV 05

CONTEÚDOS
Rede e parcerias multissetoriais, institucionais e indi-
viduais:

- Modelos de parceria ou de trabalho de rede;
- Tipos de parcerias e de atuação em rede.

Diagnóstico estratégico:
- Metodologias de diagnóstico estratégico;
- Instrumentos de diagnóstico; 
- Etapas do diagnóstico estratégico;
- Resultados esperados.

Conceção e montagem de projetos em parceria:
- Definição dos objetivos e das metas no âmbito do 
projeto de parceria. 

- Seleção dos intervenientes:
•  Identificação dos elementos com competência e 

com recursos adequados (atores locais, serviços 
de saúde, rede educativa, autarquias, produtores 
locais, entidades de apoio social e outras institui-
ções existentes na comunidade…) para constituir 
a rede; 

•  Seleção dos elementos da rede; 
•  Avaliação da apetência de cada interveniente 
para cooperar;

•  Avaliação do relacionamento prévio entre os ato-
res;

•  Definição do papel e do relacionamento dos di-
versos intervenientes na rede (canais de comu-
nicação).
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- Desenho das atividades do projeto em parceria:
•  Definição das atividades a desenvolver; 
•  Definição e afetação dos recursos às atividades;
•  Articulação de atividades;
•  Definição do cronograma de atividades a desen-

volver;
•  Outras.

-  Identificação os aspetos de enquadramento jurídi-
co-legal:
•  Estabelecimento de contratos;
•  Estabelecimento protocolos; 
•  Estabelecimento de pareceres.

-  Identificação dos aspetos éticos e de-
ontológicos do trabalho em parceria.

-  Acompanhamento e monitorização dos 
resultados do projeto em parceria: 
•  Definição de indicadores;
•  Definição de instrumentos de avaliação;
•  Identificação de problemas, riscos ou obstáculos;
•  Avaliação dos resultados e redefinição de metas.

RECURSOS
- Enunciado de simulação de caso;

- Políticas públicas da saúde (Plano Nacional de Saúde, Programas Nacionais ….);

- Legislação e regulamentação especifica;

- Modelos de parcerias;

- Circulares Normativas e Informativas Nacionais da DGS aplicáveis;

- Boas práticas nacionais e internacionais relacionadas com parcerias intersectoriais e outras;

- Rede nacional de cuidados de saúde; 

- Outras redes de serviços locais (rede escolar, municípios, segurança social, IPSS, outras);

- Serviços Centrais e Regionais do Sector da Saúde, da Educação, do poder político, das ONG.

REqUISITOS pARA A SELEÇÃO DOS FORMADORES

RECOMENDAÇõES DE OpERACIONALIzAÇÃO

Os formadores deverão ter conhecimentos e experiência nesta área no setor da saúde. Os formadores deve-
rão ter, preferencialmente, formação pedagógica de formadores.

Sugere-se, ainda, o recurso à utilização de um estudo de caso, no âmbito do desenvolvimento de projetos de 
saúde em rede e parceria, como metodologia de avaliação da formação, sendo de consultar a ficha de orienta-
ções disponibilizada para o efeito.
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DESENVOLVIMENTO DE pROJETOS DE SAÚDE  
EM REDE E pARCERIA

CÓDIGO  
DA UNIDADE  

DE FORMAÇÃO

Dimensões Referentes de apoio à avaliação

1.  Diagnóstico de partida.

2.  Definição do objetivo do projeto.

3.  Seleção dos atores intervenientes (Identificação 
da rede de instituições, organizações e indivíduos 
existentes e potenciais para o estabelecimento da 
parceria ou atuação em rede).

4.  Desenho das atividades do projeto.

5.  Identificação e definição dos aspetos de enquadra-
mento jurídico-legal.

6.  Acompanhamento e monitorização dos resultados 
do projeto.

7.  Identificação dos resultados do “projeto” a dissemi-
nar.

  De acordo com as variáveis recolhidas e analisa-
das.

  De acordo com o diagnóstico de necessidades iden-
tificadas;
  De acordo com as regras de definição de objetivos e 
as técnicas de planeamento de ação.

  De acordo com apetência de cada interveniente para 
cooperar e o papel de cada interveniente no projeto

  De acordo com os objetivos do projeto, os recursos 
disponíveis.

  De acordo com os objetivos definidos para a parceria 
e o modelo de parceria aplicável.

  De acordo com as técnicas e instrumentos de gestão 
de projetos.

  De acordo com a identificação de “Boas Práticas” a 
disseminar.

ORIENTAÇõES pARA A AVALIAÇÃO DA FORMAÇÃO

No final da presente unidade formativa, o formador poderá aplicar um exercício avaliativo mediante o recurso ao 
estudo de caso no âmbito do desenvolvimento de projetos de saúde em rede e parceria, o qual deverá permitir 
aferir o grau de mobilização dos saberes propostos nesta unidade formativa.

Para o efeito, poderá o formador ter em conta as dimensões e os referentes de apoio à avaliação, seguidamente 
apresentados:

TRANSV 05
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DESENVOLVER COMpETêNCIAS, REFLETINDO CONTINUAMENTE 
SOBRE AS pRÁTICAS pESSOAIS E pROFISSIONAIS

Todos os profissionais de saúde. Aprendizagem ao longo da vida - Transversal a todos os do-
mínios da saúde.

DESTINATÁRIOS CONDIçÕES DE CONTEXTO 

TRANSV 06

CÓDIGO  
DA UNIDADE  

DE COMpETêNCIA

A. Analisar criticamente as suas práticas profissionais e o nível de desempenho.
A1. Considerando o referencial de competências definido para as funções do profissional em causa.

B. Avaliar as suas competências pessoais e profissionais.
B1.Considerando as várias perspectivas na reflexão crítica (pessoal, pares e chefias);
B2. De acordo com o balanço e competências efectuado.

C. Avaliar o seu estilo de aprendizagem.
C1 De acordo com as técnicas e instrumentos utilizados para a avaliação dos estilos de aprendizagem;
C2  De acordo com as técnicas e instrumentos para avaliação das capacidades de auto-aprendizagem (ques-

tionário, auscultação da percepção do formador/tutor).

D. Identificar os seus pontos fortes e outrora desenvolver em matéria de aprendizagem auto-dirigida.
D1. De acordo com as técnicas e instrumentos utilizados para a avaliação dos estilos de aprendizagem;
D2.  De acordo com as técnicas e instrumentos para avaliação das capacidades de auto-aprendizagem 

(questionário, auscultação da percepção do formador/tutor).

E. Definir um percurso de aquisição e/ou desenvolvimento de competências.
E1.Considerando os resultados obtidos na avaliação dos estilos de aprendizagem;
E2. De acordo com os resultados da reflexão crítica realizada;
E3.  De acordo com os resultados do diagnóstico de necessidades de aprendizagem e de competências rea-

lizado;
E4.Considerando as técnicas de formulação de objectivos (SMART);
E5. Considerando a identificação dos possíveis obstáculos e antecipando constrangimentos.

F. Identificar potenciadores do desenvolvimento de competências.
F1. De acordo com o plano de desenvolvimento pessoal. 

Esta UC visa a manifestação de comportamentos orientados para o desenvolvimento de competências rela-
cionadas com a aprendizagem ao longo da vida, visando o desenvolvimento permanente das competências 
profissionais, através da reflexão crítica continuada acerca das suas práticas pessoais e profissionais com vista 
à melhoria contínua.

DESCRIÇÃO DA UNIDADE DE COMpETêNCIA
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G.  Selecionar e providenciar os recursos necessários para a aquisição/desenvolvimento 
das competências.

h.  Monitorizar e avaliar os resultados obtidos nas aprendizagens realizadas e na transferência 
para o contexto.

H1. De acordo com os indicadores definidos. 

RECURSOS EXTERNOS
- Referenciais de competências profissionais;

-  Grelha de observação ou matriz de competências para diagnóstico de necessidades de aprendizagem e de competên-

cias;

- Exemplos de plano de desenvolvimento pessoal;

-  Exemplo de instrumentos de reflexão crítica acerca do desempenho pessoal e necessidade de competências (pessoal, 

pares e chefias);

- Questionário para avaliação do estilo de aprendizagem;

- Questionário para avaliação dos aspetos fortes e fracos relativos à aprendizagem auto-dirigida;

- Exemplos de boas práticas;

- Legislação aplicável ao desenvolvimento/progressão na carreira profissional;

- Recomendações e outros documentos orientadores das carreiras dos profissionais de saúde;

- Ordens e associações profissionais (por exemplo, Ordem dos Médicos, Ordem dos Enfermeiros, etc.);

- Organizações internacionais produtoras de recomendações em matéria de competências dos profissionais de saúde.

(*) Recomenda-se a consulta do anexo (saberes) 
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MODELOS DE GESTÃO E AVALIAÇÃO DE COMpETêNCIAS
CÓDIGO  

DA UNIDADE  
DE FORMAÇÃO

Profissionais com intervenção na saúde. Entre 6 a 8 horas
DESTINATÁRIOS CONDIçÕES DE CONTEXTO 

OBJETIVOS DE ApRENDIzAGEM

No final da formação o formando deverá ser capaz de:

  Identificar os princípios e pressupostos da aprendizagem ao longo da vida;
  Identificar e caracterizar as modalidades de aprendizagem informais, não-formais e formais;
  Identificar a legislação de referência relativa aos sistemas de qualificação; 
  Compreender a importância da gestão de competências;
  Identificar os diferentes modelos de gestão de competências;
  Identificar e aplicar as técnicas de gestão e desenvolvimento de competências;
  Identificar e aplicar métodos e técnicas de diagnóstico de necessidades de formação e competências 
aplicáveis aos profissionais de saúde; 
  Identificar e descrever as competências-chave;
  Elaborar um balanço de competências;  
  Identificar potenciadores do desenvolvimento de competências e de aprendizagem;
  Definir e implementar planos de ação para desenvolvimento de competências;  
  Aplicar técnicas de avaliação e monitorização de aprendizagens;
  Avaliar a eficácia do plano de desenvolvimento de competências.

TRANSV 06

CONTEÚDOS
A aprendizagem ao longo da vida:

- Conceito, princípios e pressupostos;
- Modalidades de aprendizagem;
- Estilos de aprendizagem.

Sistemas de qualificações:
- Sistema Nacional Qualificação; 
- Quadro Europeu de Qualificações;
- Diplomas de enquadramento.

Gestão de competências: conceitos e sua relevância.

Modelos de gestão de competências.

Gestão e desenvolvimento de competências:
- Identificação das competências chave;
- Descrição das competências chave; 
-  Avaliação das competências (identificação de even-
tuais necessidades de desenvolvimento);

-  Potenciadores do desenvolvimento de competên-
cias e da aprendizagem:
•  Participação de redes de conhecimento/ comuni-

dades de prática (nacionais e internacionais);
•  Constituição de grupos de reflexão internos à or-

ganização;
•  Construção e implementação de instrumentos/

ajudas ao trabalho; 
•  Institucionalização de práticas de feedback/retor-

no associados às práticas de formação contínua;
•  Desenvolvimento de práticas de autoformação;
•  Acompanhamento do desenvolvimento das com-
petências com apoio de tutoria/coach.

-  Conceção e implementação de planos de ação 
para o desenvolvimento de competências;

-  Técnicas e Instrumentos de monitorização e avalia-
ção de aprendizagens; 

-  Avaliação do impacte do plano de desenvolvimento 
de competências.
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RECURSOS
- Enunciado do projeto a desenvolver;

- Referenciais de competências profissionais;

-  Grelha de observação ou matriz de competências para diagnóstico de necessidades de aprendizagem e de 

competências;

- Exemplos de plano de desenvolvimento pessoal;

-  Exemplo de instrumentos de reflexão crítica acerca do desempenho pessoal e necessidade de competências (pessoal, 

pares e chefias);

- Questionário para avaliação do estilo de aprendizagem;

- Questionário para avaliação dos aspetos fortes e fracos relativos à aprendizagem autodirigida;

- Exemplos de boas práticas;

- Legislação aplicável ao desenvolvimento/progressão na carreira profissional;

- Recomendações e outros documentos orientadores das carreiras dos profissionais de saúde;

- Sites de Ordens e Associações Profissionais (por exemplo, Ordem dos Médicos, Ordem dos Enfermeiros, etc.);

-  Sites de Organizações internacionais produtoras de recomendações em matéria de competências dos profissionais de 

saúde.

REqUISITOS pARA A SELEÇÃO DOS FORMADORES

RECOMENDAÇõES DE OpERACIONALIzAÇÃO

Os formadores deverão ter conhecimentos e experiència nesta área. Os formadores deverão ter, preferencial-
mente, formação pedagógica de formadores.

Sugere-se, ainda, o desenvolvimento de instrumentos que permitam uma reflexão crítca e continua acerca das 
suas práticas pessoais e profissionais com vista à melhoria contínua, como metodologia de avaliação da forma-
ção, sendo de consultar a ficha de orientações disponibilizada para o efeito.
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MODELOS DE GESTÃO E AVALIAÇÃO DE COMpETêNCIAS
CÓDIGO  

DA UNIDADE  
DE FORMAÇÃO

Dimensões Referentes de apoio à avaliação

1.  Identificação e descrição das competências-chave.

2.   Identificação das necessidades de competências. 

3.  Conceção implementação de planos de ação para o 
desenvolvimento de competências.

4.  Utilização de técnicas e Instrumentos de monitoriza-
ção e avaliação de aprendizagens. 

5.  Avaliação do impacte do plano de desenvolvimento 
de competências.

  De acordo com os resultados da reflexão crítica re-
alizada;
  De acordo com os potenciadores do desenvolvimen-
to de competências e da aprendizagem seleciona-
dos.

  De acordo com o balanço e competências efetuado.

  De acordo com as técnicas e instrumentos utiliza-
dos;
  De acordo com as medidas definidas no plano de 
ação para o desenvolvimento de competências.

  De acordo com as técnicas e Instrumentos de moni-
torização e avaliação de aprendizagens.

  De acordo com os indicadores de avaliação defini-
dos.

ORIENTAÇõES pARA A AVALIAÇÃO DA FORMAÇÃO

No final da presente unidade formativa, o formador poderá aplicar um exercício avaliativo mediante o recurso ao 
desenvolvimento de instrumentos que permitam uma reflexão crítica e contínua acerca das suas práticas pes-
soais e profissionais, o qual deverá permitir aferir o grau de mobilização dos saberes propostos nesta unidade 
formativa.

Para o efeito, poderá o formador ter em conta as dimensões e os referentes de apoio à avaliação, seguidamente 
apresentados:

TRANSV 06
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DIAGNOSTICAR A pRé-OBESIDADE E A OBESIDADE
CÓDIGO

 DA UNIDADE 
DE COMpETENCIA

SABERES FAzER -TéCNICOS SABERES
  Distinguir as componentes centrais da comuni-
cação; 
  Identificar as competências comunicacionais 
chave do profissional de saúde;
  Distinguir as componentes centrais da comunica-
ção em saúde;
  Reconhecer a importância da comunicação com 
os indivíduos, seus familiares e/ou cuidadores no 
contexto de saúde;
  Reconhecer os principais obstáculos à comuni-
cação em contexto de saúde 
  Identificar os aspetos facilitadores da comunica-
ção entre profissional/utente;
  Identificar outros aspetos a ter em conta na co-
municação profissional/utente; 
  Aplicar técnicas de comunicação na interação 
com o utente, cuidador e/ou família em situações 
de vulnerabilidade e/ou com alterações de com-
portamento;
  Compreender a importância de manter o auto-
controlo em situações críticas e de limite;
  Compreender o impacte das suas ações na inte-
ração e bem-estar emocional de terceiros;
  Identificar os mitos e crenças mais comuns nas 
populações migrantes e minorias étnicas em Por-
tugal; 
  Identificar os aspetos de natureza cultural, géne-
ro e de vulnerabilidade que podem consistir obs-
táculo à comunicação; 
  Compreender a importância de adequar a sua 
ação profissional a diferentes públicos e cultu-
ras; 
  Compreender a importância de respeitar os prin-
cípios de ética no desempenho das suas fun-
ções;

  A comunicação verbal e não verbal;
  A comunicação no acolhimento, atendimento e 
encaminhamento;
  Obstáculos à comunicação;
  Aspetos facilitadores da comunicação entre pro-
fissional /utente;
  Outros aspetos com impacte na comunicação;
  Impacte das falhas de comunicação;
  A comunicação na interação com o utente, cuida-
dor e/ou família;
  A comunicação e o género em saúde;
  Comunicação e interculturalidade em saúde;
  Aspetos éticos e deontológicos relacionados com 
a comunicação em contexto de saúde;
  As tecnologias de informação e comunicação en-
quanto facilitadores da auto-capacitação do indi-
víduo, família e seus cuidadores;
  A comunicação no contexto da saúde. 

SABERES

TRANSV 01
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SABERES SOCIAIS E RELACIONAIS

SABERES FAzER -TéCNICOS
  Reconhecer o papel das tecnologias de informa-
ção e comunicação na auto-capacitação do indi-
víduo, família e seus cuidadores;
  Utilizar as funcionalizadas das TIC para promo-
ver na auto-capacitação do indivíduo, família e 
seus cuidadores. 

  Demonstrar compreensão, paciência e sensibi-
lidade na interação ou explicação aos utentes, 
familiares e/ou cuidadores;
  Demonstrar interesse e disponibilidade na intera-
ção com os utentes, familiares e/ou cuidadores;
  Desenvolver as suas atividades promovendo a 
humanização do serviço;
  Desenvolver uma capacidade de alerta que per-
mita sinalizar situações ou contextos que exijam 
intervenção;
  Manter autocontrolo em situações críticas e de 
limite;
  Prever e antecipar riscos na aplicação adequada 
de técnicas;
  Respeitar os princípios de ética no desempenho 
das suas funções.
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IMpLEMENTAR E AVALIAR ESTRATéGIAS DE pROMOÇÃO DA SAÚDE, MUDANÇA E MA-
NUTENÇÃO DE COMpORTAMENTOS SAUDÁVEIS, pARA GRUpOS E COMUNIDADES

CÓDIGO
 DA UNIDADE 

DE COMpETENCIA

SABERES FAzER -TéCNICOS SABERES
  Identificar e definir os principiais conceitos e mo-
delos de promoção da saúde;
  Aplicar técnicas de diagnóstico para carateriza-
ção dos problemas de saúde e/ou estilo de vida, 
a nível individual, grupo e comunidade;
  Identificar e caraterizar o perfil e padrão de com-
portamentos dos indivíduos/grupos/comunidades 
e avaliar as características do meio envolvente 
em que se inserem;
  Distinguir as diferentes estratégias de interven-
ção para promoção da saúde, mudança e manu-
tenção de comportamentos em grupos e comuni-
dades dirigidas a diferentes públicos;
  Reconhecer os objetivos dos programas e ini-
ciativas no âmbito da promoção do estilo de vida 
saudável dirigidos a diferentes públicos;
  Identificar e transmitir informação acerca dos be-
nefícios da adoção de estilos de vida saudável, 
nomeadamente acerca de alimentação, nutrição 
e prática de atividade física adequada a diferen-
tes públicos;
  Reconhecer/definir indicadores de monitorização 
dos programas de intervenção;
  Identificar e aplicar técnicas de dinamização e 
interação com grupos e comunidade dirigidos a 
diferentes públicos;
  Identificar e aplicar modelos de parceria e traba-
lho em rede de parceria;
  Reconhecer os benefícios decorrentes do traba-
lho em parceria e atuação em rede;
  Avaliar o papel de cada um dos parceiros e atri-
buição de funções e responsabilidades;
  Identificar e avaliar os fatores críticos de sucesso 
ao nível da gestão de projetos;
  Distinguir e caracterizar as etapas de planeamen-
to, implementação e avaliação do projeto;

  Intervenção comunitária para promoção de saú-
de (conceito e modelos de intervenção);
  Técnicas de diagnóstico de saúde na comunida-
de;
  Estratégias de promoção da saúde: programas 
de atuação para a comunidade educativa, adul-
tos e idosos;
  Intervenções de monitorização e vigilância da 
saúde; 
  Técnicas de dinamização e interação com grupos 
e comunidade;
  Estratégias de promoção da saúde multissecto-
riais e multidisciplinares;
  Fundamentos de gestão de projetos;
  Principais etapas para a elaboração, implementa-
ção e avaliação de um projeto;
  Técnicas para a gestão de um projeto; 
  Recursos comunicacionais para a promoção da 
saúde;
  Os meios de comunicação (blogs, redes sociais, 
fóruns e wiki) aplicáveis na promoção da saúde;
  Aspetos legais relacionados com a promoção da 
saúde. 

SABERES
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SABERES SOCIAIS E RELACIONAIS

SABERES FAzER -TéCNICOS
  Caracterizar e aplicar diferentes técnicas para a 
gestão de um projeto;
  Distinguir e caracterizar a tipologia de recursos 
comunicacionais, suas vantagens e desvanta-
gens;
  Seleccionar e aplicar os suportes comunicacio-
nais adequados (apresentações orais, mensa-
gens scripto, suportes, mensagens, …) sobre 
comportamentos de prevenção e necessidade 
de mudança de comportamentos;
  Reconhecer os aspetos legais relacionados com 
as ações de promoção da saúde e as suas impli-
cações na atuação do profissional comunidades. 

  Demonstrar compreensão, paciência e sensibi-
lidade na interação ou explicação aos utentes, 
familiares e/ou cuidadores;
  Demonstrar interesse e disponibilidade na intera-
ção com os utentes, familiares e/ou cuidadores;
  Desenvolver as suas atividades promovendo a 
humanização do serviço;
  Desenvolver uma capacidade de alerta que per-
mita sinalizar situações ou contextos que exijam 
intervenção;
  Manter autocontrolo em situações críticas e de 
limite;
  Prever e antecipar riscos na aplicação adequada 
de técnicas;
  Antecipar falhas e/ou disfuncionamento do pro-
cesso;
  Respeitar os princípios de ética no desempenho 
das suas funções;
  Demonstrar autonomia e dinamismo;
  Demonstrar iniciativa para a resolução de proble-
mas;
  Trabalhar em equipa;
  Tomar decisões rápidas;
  Desenvolver relações técnicas e funcionais;
  Demonstrar capacidade de adaptação a novas 
situações.
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LIDERAR E GERIR EqUIpAS DE TRABALHO
CÓDIGO

 DA UNIDADE 
DE COMpETENCIA

SABERES SOCIAIS E RELACIONAIS

SABERES FAzER -TéCNICOS SABERES
  Definir e aplicar os conceitos de liderança e ges-
tão de equipas;
  Identificar as funções essenciais do líder; 
  Identificar as competências do líder; 
  Distinguir as funções e competências do líder e 
do gestor;
  Reconhecer os diferentes tipos de liderança
  Identificar e aplicar técnicas de planeamento e 
gestão de equipas;
  Reconhecer a importância de gerir o tempo de 
forma eficaz;
  Identificar e aplicar técnicas de reconhecimento 
e recompensa de indivíduos e equipas de traba-
lho;
  Identificar e aplicar as técnicas de condução de 
reuniões;
  Reconhecer a tipologia de conflitos e os pressu-
postos da sua gestão e mediação 
  Identificar e aplicar estratégias de mediação e 
gestão de conflitos;
  Identificar diferentes modelos de tomada de deci-
são de acordo com o contexto;
  Identificar e aplicar técnicas de dinamização de 
equipas de trabalho; 
  Identificar e aplicar métodos e técnicas de moni-
torização e avaliação de resultados;
  Seleccionar e construir ferramentas de avaliação 
e controlo dos resultados;
  Reconhecer a importância de contribuir para a 
aprendizagem da equipa de trabalho. 

  Demonstrar interesse e disponibilidade na intera-
ção com os colegas de trabalho
  Manter autocontrolo em situações críticas e de 
limite;

  Conceitos de liderança e gestão de equipas;
  Funções e competências essenciais: gestor e lí-
der;
  Tipos de liderança;
  Métodos e técnicas de planeamento e gestão de 
equipas;
  Condução de reuniões: estratégias e técnicas e 
instrumentos;
  Mediação e gestão de conflitos;
  Modelos de tomada de decisão em situações di-
versas;
  Técnicas de trabalho em equipa;
  Métodos e técnicas de monitorização e avaliação 
da liderança e do trabalho em equipa.

SABERES
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SABERES SOCIAIS E RELACIONAIS

  Prever e antecipar riscos na aplicação adequada 
de técnicas;
  Respeitar os princípios de ética no desempenho 
das suas funções;
  Manter-se atualizado face a novos produtos, ma-
teriais, equipamentos e tecnologias no âmbito 
das suas atividades;
  Aprender com os outros e com os sucessos e er-
ros da equipa;
  Não desistir perante as adversidades;
  Ser pró-ativo;
  Ser assertivo;
  Estar recetivo à mudança;
  Demonstrar autonomia e dinamismo;
  Demonstrar iniciativa para a resolução de proble-
mas;
  Trabalhar em equipa;
  Tomar decisões rápidas;
  Desenvolver relações técnicas e funcionais;
  Demonstrar capacidade de adaptação a novas 
situações. 
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TRABALHAR EM EqUIpAS MULTIDISCIpLINARES
CÓDIGO

 DA UNIDADE 
DE COMpETENCIA

SABERES SOCIAIS E RELACIONAIS

SABERES FAzER -TéCNICOS SABERES
  Distinguir os princípios e pressupostos do traba-
lho em equipa;
  Reconhecer as especificidades do trabalho em 
equipa em contexto de saúde e o tipos de equi-
pas existentes;
  Identificar e definir os conceitos de eficácia e efi-
ciência no trabalho em equipa, em contexto de 
saúde;
  Reconhecer o papel de cada profissional e res-
pectivos contributos para o trabalho em equipa;
  Identificar e aplicar as regras de funcionamento 
das equipas e da organização;
  Identificar e aplicar técnicas de trabalho em equi-
pa de acordo com o contexto; 
  Identificar e aplicar técnicas de organização e 
gestão do trabalho em equipa;
  Identificar e aplicar técnicas de gestão e media-
ção de conflitos inter e intra-equipas de trabalho;
  Identificar os modelos de tomada de decisão; 
  Identificar e aplicar métodos e técnicas de moni-
torização e avaliação do trabalho em equipa. 

  Respeitar as posições hierárquicas;
  Ser responsável no cumprimento das tarefas e 
funções, sem se preocupar com as tarefas dos 
outros;
  Ser prestável e criativo;
  Aprender com os outros e com os sucessos e er-
ros da equipa;
  Estar disponível para novas aprendizagens;
  Não desistir perante as adversidades;
  Ser pró-ativo; 
  Ser assertivo;
  Estar recetivo à mudança;
  Respeitar os princípios da ética;

  Princípios e pressupostos de trabalho em equi-
pa; 
  Especificidades do trabalho em equipa em con-
texto de saúde;
  Tipos de equipas:
  Conceito de eficácia e eficiência no trabalho em 
equipa, em contexto de saúde;
  Papel do profissional na equipa de trabalho;
  Regras de funcionamento das equipas e da or-
ganização;
  Técnicas de trabalho em equipa;
  Técnicas de organização e gestão do trabalho 
em equipa;
  Técnica de gestão de conflitos inter e intra equi-
pa;
  Modelos de tomada de decisão;
  Métodos e técnicas de avaliação do trabalho em 
equipa. 

SABERES
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SABERES SOCIAIS E RELACIONAIS

  Demonstrar autonomia e dinamismo;
  Demonstrar iniciativa para a resolução de proble-
mas;
  Trabalhar em equipa;
  Tomar decisões rápidas;
  Desenvolver relações técnicas e funcionais;
  Demonstrar capacidade de adaptação a novas 
situações. 
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DESENVOLVER REDES MULTISECTORIAIS E ESTABELECER  
pARCERIAS INSTITUCIONAIS E/OU INDIVIDUAIS

CÓDIGO
 DA UNIDADE 

DE COMpETENCIA

SABERES FAzER -TéCNICOS SABERES
  Identificar modelos de parceria ou de trabalho em 
rede;
  Elaborar o diagnóstico das respetivas necessi-
dades de intervenção no âmbito de projetos em 
parceria;
  Identificar as etapas da conceção e montagem 
de projetos em parceria;
  Identificar os objetivos e iniciativas a desenvolver 
no âmbito do projeto; 
  Identificar e selecionar os elementos com com-
petência e com recursos adequados a envolver 
no projeto;
  Avaliar o papel de cada um dos parceiros e atri-
buição de funções e responsabilidades;
  Desenhar as atividades do projeto; 
  Identificar e aplicar modelos de parceria de tra-
balho em rede;
  Reconhecer os benefícios decorrentes do traba-
lho em parceria e atuação em rede;
  Identificar os aspetos de enquadramento jurídico-
legal a esclarecer;
  Identificar os aspetos éticos e deontológicos do 
trabalho em parceira;
  Reconhecer os fatores críticos de sucesso de um 
projeto;
  Identificar os principais riscos e problemas rela-
cionados com o projeto;
  Definir indicadores e instrumentos para monitori-
zação dos resultados;
  Aplicar técnicas e instrumentos de avaliação do 
projeto;
  Avaliar resultados e redefinir /ajustar metas. 

  Rede e parcerias multisectoriais, institucionais e 
individuais: modelos e tipos de parcerias; 
  Diagnóstico estratégico: metodologias e instru-
mentos;
  Conceção e montagem de projetos em parceria: 
diferentes etapas;
  Metodologias e técnicas de definição de objetivos 
e das metas no âmbito do projeto de parceria;
  Desenho das atividades do projeto em parceria;
  Aspetos éticos e deontológicos do trabalho em 
parceria;
  Conceitos, metodologias e técnicas de monito-
rização e avaliação de resultados do projeto em 
parceria. 

SABERES
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SABERES SOCIAIS E RELACIONAIS

  Demonstrar interesse e disponibilidade na inte-
ração com elementos que possam vir a integrar 
a parceria;
  Manter autocontrolo em situações críticas e de 
limite;
  Prever e antecipar riscos; 
  Respeitar os princípios de ética no desempenho 
das suas funções;
  Manter-se atualizado face às inovações; 
  Demonstrar autonomia e dinamismo;
  Demonstrar iniciativa para a resolução de proble-
mas;
  Trabalhar em equipa;
  Tomar decisões rápidas;
  Desenvolver relações técnicas e funcionais.  



ÁREAS TRANSVERSAIS62

DESENVOLVER AS SUAS COMpETêNCIAS, REFLECTINDO CONTINU-
AMENTE SOBRE AS SUAS pRÁTICAS pESSOAIS E pROFISSIONAIS

CÓDIGO
 DA UNIDADE 

DE COMpETENCIA

SABERES FAzER -TéCNICOS SABERES
  Identificar os princípios e pressupostos da apren-
dizagem ao longo da vida;
  Identificar e caracterizar as modalidades de 
aprendizagem informais, não-formais e formais;
  Identificar a legislação de referência relativa aos 
sistemas de qualificação;
  Compreender a importância da gestão de com-
petências;
  Identificar os diferentes modelos de gestão de 
competências;
  Identificar e aplicar as técnicas de gestão e de-
senvolvimento de competências;
  Identificar e aplicar métodos e técnicas de diag-
nóstico de necessidades de formação e compe-
tências aplicáveis aos profissionais de saúde;
  Identificar e descrever as competências-chave;
  Elaborar um balanço de competências; 
  Identificar potenciadores do desenvolvimento de 
competências e da aprendizagem;
  Definir e implementar planos de ação para de-
senvolvimento de competências; 
  Aplicar técnicas de avaliação e monitorização de 
aprendizagens;
  Avaliar a eficácia do plano de desenvolvimento 
de competências. 

  Princípios e pressupostos da aprendizagem ao 
longo da vida;
  Sistemas de qualificações: normas e regulamen-
tos aplicáveis;
  Modelos de gestão de competências: conceitos 
e sua relevância;
  Metodologias de definição de competências;
  Conceção e implementação de planos de ação 
para o desenvolvimento de competências;
  Técnicas e Instrumentos de monitorização e ava-
liação de aprendizagens;
  Avaliação do impacte do plano de desenvolvi-
mento de competências. 

SABERES

TRANSV 06

SABERES SOCIAIS E RELACIONAIS

  Demonstrar interesse e disponibilidade na intera-
ção com os outros;
  Manter-se atualizado face às inovações; 
  Demonstrar autonomia e dinamismo;
  Capacidade para análise e auto-reflexão individu-
al e em grupo;
  Demonstrar iniciativa para a resolução de proble-
mas;
  Tomar decisões rápidas. 
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