
 

LICENCIATURA EM ENFERMAGEM 
 

DESCRITOR DA UNIDADE CURRICULAR: SOCIOANTROPOLOGIA 

 

 

 

  

Cópia não controlada quando impressa 

 

 

Horas de Trabalho do Estudante 

Horas Totais: 

Contacto:  

Teórico 
Teórico/
Prática 

Prática 
Laboratorial 

Trabalho de 
Campo 

Seminário 
EC/ 

Estágio 
Orientação 

Tutorial 
Outras 

70 24 0 0 0 0 0 0 0 

 
Objetivos da unidade curricular e competências a desenvolver: 

Objetivos: 
 

 Reconhecer o papel da enfermagem numa sociedade global 

 Adquirir conhecimentos acerca da importância das ciências sociais para a enfermagem 

 Iniciar os alunos na reflexão epistemológica e metodológica sobre as ciências sociais e 
particularmente sobre a antropologia e a sociologia. 

 Compreender o ser humano como ser cultural e social numa perspetiva holística 

 Obter instrumentos conceptuais que permitam entender comportamentos de múltiplas 
combinações sociais  

 Exercitar competências de pesquisa no âmbito da antropologia e da sociologia. 

 Consciencializar-se da influência da cultura no estado de saúde / doença 

 Compreender as práticas tradicionais de saúde e engloba-las no plano de cuidados quando 
compatíveis com o mesmo 

 

Competências a desenvolver: 

 Reconhecer as disciplinas que integram as ciências sociais. 

 Identificar o contexto de desenvolvimento das ciências sociais. 

 Identificar o objeto de estudo da antropologia e da sociologia, bem como as respetivas 
metodologias utilizadas. 

 Identificar os determinantes sociais da saúde 

 Produzir conhecimento científico, no âmbito da socioantropologia. 

 Produzir opiniões críticas sobre o contexto socioatropológico atual. 

 Realizar estudos na área da saúde, associando-os às metodologias das ciências sociais. 
 
As competências definidas pela Ordem dos Enfermeiros (OE) são adquiridas ao longo do curso de 
licenciatura em enfermagem, sendo a sua plenitude alcançada com o estágio profissionalizante. 
As competências devem ser desenvolvidas de acordo com a capacidade, potencialidade e 
desenvolvimento esperado do estudante e tendo por base os objetivos da unidade curricular. 

 
Objectives of the curricular unit and competences to be developed: 

Objectives: 

  
- Recognize the role of nursing in a global society 
- Recognize the importance of the social sciences to nursing profession  
- Initiate students in methodological and epistemological reflection on the social sciences and 
particularly anthropology and sociology. 
- Understand the human being in a holistic cultural and social perspective 
- Obtain conceptual tools for understanding multiple social behaviors  
- Exercise some research skills in the context of anthropology and sociology. 
- Acknowledge the influence of social and cultural factors in the human health / disease 

Ciclo de 
Formação: 

1º 

Ano: 
1 º 

Semestre: 
1º 

Área (CNAEF): 
312 

ECTS: 
2,5 
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- Understand the traditional health practices and their incorporation in the health care plan  
 

Skills to develop: 

  
- Recognize the disciplines that comprise the social sciences. 
- Identify the developmental context of the social sciences. 
- Identify the anthropology and sociology study object and their methodologies. 
- Identify the social determinants of health 
- Produce scientific knowledge within the socio-anthropology. 
- Produce critical opinions about the current context of socio-anthropologic. 
- Conduct studies on health, linked to social sciences methodologies. 

 
The competencies defined by the Ordem dos Enfermeiros (OE) are acquired throughout the nursing 
graduation, and reached its fullness with the last clinical practice (estágio profissionalizante). 
The competencies must be developed according to the capacity, capability and expected development of 
the student and based on the objectives of the graduation. 

 
Conteúdo programático descritivo: 

1. Natureza, sociedade e cultura: a unidade do social e a diversidade das ciências sociais 
1.1. O aparecimento das ciências sociais. 
1.2. A unidade do social e o fenómeno social total. 
1.3. A sociologia. 

1.3.1. A investigação na sociologia. 
1.3.1.1. A rutura com o senso comum 

1.4. A antropologia. 
1.4.1. A investigação na antropologia 

1.5. A pós-modernidade e as ciências sociais 
1.6. A influência da globalização na saúde 
1.7. Uma perspetiva sociológica sobre Portugal: A mudança social portuguesa entre 1960 e 1995 
1.8. Uma perspetiva antropológica da saúde: os saberes da gravidez, do parto e do pós-parto. 

 
2. A socioantropologia da saúde 

2.1. A saúde como objeto de estudo das ciências sociais 
2.2. A saúde, a doença e a morbilidade 
2.3. O poder da medicina e da medicalização da sociedade 
2.4. As desigualdades e os determinantes sociais da saúde (Relatório OMS) 
2.5. O stresse e a saúde 
2.6. Estratégias de coping para a saúde 
2.7. A diversidade e a universalidade cultural dos cuidados (Leininger) 
2.8. A saúde e o formal: o sistema de assistência em Portugal 
2.9. Os sistemas de assistência popular e informal 
2.10. As medicinas alternativas e complementares (MAC). 
2.11. A perceção do corpo e da dor 
2.12. O corpo como produto cultural e social 
2.13. A valorização da forma, da saúde e da beleza 
2.14. Nutrição, alimentos e eliminação: o corpo e o espírito 
2.15. A saúde e o saudável 
2.16. O corpo para a enfermagem e a influência do género e da idade 
2.17. Doação de órgãos. 

 
3. A saúde, o trabalho e a família 

3.1. O trabalho 
3.2. A produtividade 
3.3. A saúde organizacional 
3.4. Stresse e produtividade 
3.5. A família e o trabalho  
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3.6. O género e a socialização na diferença 
3.7. A saúde familiar: violência doméstica 

 
Descriptive syllabus: 

1. Nature, society and culture: unity of the social and diversity of the social science 
1.1. The emergence of the social sciences 
1.2. The unity of the social and the total social phenomenon. 
1.3. The sociology. 

1.3.1. Research in sociology 
1.3.1.1. The rupture with common sense 

1.4. The anthropology   
1.4.1. Research in anthropology 

1.5. Postmodernity and social sciences 
1.6. The influence of globalization on health 
1.7. A sociological perspective on Portugal: The Portuguese social change between 1960 and 1995 
1.8. An anthropological perspective of health: The knowledge of pregnancy, childbirth and 

postpartum. 
 

2. The health socioanthropology 
2.1. Health as a social science study object 
2.2. Health, disease and morbidity 
2.3. The power of medicine and the medicalization of life 
2.4. Inequalities and the social determinants of health (WHO report) 
2.5. Stress and health 
2.6. Coping strategies for health 
2.7. The cultural diversity and universality of care (Leininger) 
2.8. Health and formal: the health care system in Portugal 
2.9. The assistance systems popular and informal 
2.10. The complementary and alternative medicine (CAM). 
2.11. The perception of body and pain 
2.12. The body as a cultural and social product 
2.13. The appreciation of fashion, health and beauty 
2.14. Nutrition, food and disposal: body and spirit 
2.15. The health and the healthy 
2.16. The influence of gender and age on body 
2.17. Organ donation. 

 
3. Health, work and family  
3.1. Work 
3.2. Productivity 
3.3. Occupational health 
3.4. Stress and productivity 
3.5. Family 
3.6. Gender and the difference in socialization 
3.7. The family health: domestic violence 
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