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LINGUA PORTUGUESA

LEITURA E INTERPRETAGAO DE TEXTO

Compreender e interpretar textos é essencial para que o obje-
tivo de comunicagdo seja alcangado satisfatoriamente. Com isso, é
importante saber diferenciar os dois conceitos. Vale lembrar que o
texto pode ser verbal ou ndo-verbal, desde que tenha um sentido
completo.

A compreensdo se relaciona ao entendimento de um texto e
de sua proposta comunicativa, decodificando a mensagem explici-
ta. SO depois de compreender o texto que é possivel fazer a sua
interpretacao.

A interpretagdo sdo as conclusdes que chegamos a partir do
conteldo do texto, isto é, ela se encontra para além daquilo que
esta escrito ou mostrado. Assim, podemos dizer que a interpreta-
¢do é subjetiva, contando com o conhecimento prévio e do reper-
torio do leitor.

Dessa maneira, para compreender e interpretar bem um texto,
€ necessario fazer a decodificacdo de cddigos linguisticos e/ou vi-
suais, isto é, identificar figuras de linguagem, reconhecer o sentido
de conjungbes e preposicdes, por exemplo, bem como identificar
expressoes, gestos e cores quando se trata de imagens.

Dicas praticas

1. Faga um resumo (pode ser uma palavra, uma frase, um con-
ceito) sobre o assunto e os argumentos apresentados em cada pa-
ragrafo, tentando tragar a linha de raciocinio do texto. Se possivel,
adicione também pensamentos e inferéncias proprias as anotagoes.

2. Tenha sempre um diciondrio ou uma ferramenta de busca
por perto, para poder procurar o significado de palavras desconhe-
cidas.

3. Fique atento aos detalhes oferecidos pelo texto: dados, fon-
te de referéncias e datas.

4. Sublinhe as informagBes importantes, separando fatos de
opinides.

5. Perceba o enunciado das questdes. De um modo geral, ques-
tdes que esperam compreensao do texto aparecem com as seguin-
tes expressdes: o autor afirma/sugere que...; segundo o texto...; de
acordo com o autor... Ja as questdes que esperam interpretagao do
texto aparecem com as seguintes expressdes: conclui-se do texto
que...; o texto permite deduzir que...; qual é a inteng¢do do autor
quando afirma que...

TIPOLOGIA TEXTUAL E GENEROS TEXTUAIS

A partir da estrutura linguistica, da fungdo social e da finali-
dade de um texto, é possivel identificar a qual tipo e género ele
pertence. Antes, é preciso entender a diferenca entre essas duas
classificacGes.

Tipos textuais

A tipologia textual se classifica a partir da estrutura e da finali-
dade do texto, ou seja, estd relacionada ao modo como o texto se
apresenta. A partir de sua fungdo, é possivel estabelecer um padrdo
especifico para se fazer a enunciagdo.

Veja, no quadro abaixo, os principais tipos e suas caracteristicas:

Apresenta um enredo, com acgdes
e relagdes entre personagens, que
ocorre em determinados espacgo e
tempo. E contado por um narrador,
e se estrutura da seguinte maneira:
apresentagdo > desenvolvimento >
climax > desfecho

TEXTO NARRATIVO

Tem o objetivo de defender
determinado ponto de Vvista,
persuadindo o leitor a partir do
uso de argumentos solidos. Sua
estrutura comum é: introdugdo >

desenvolvimento > conclusdo.

TEXTO DISSERTATIVO-
ARGUMENTATIVO

Procura expor ideias, sem a
necessidade de defender algum
ponto de vista. Para isso, usa-
TEXTO EXPOSITIVO se comparagoes, informacdes,
definicoes, conceitualizagOes

etc. A estrutura segue a do texto
dissertativo-argumentativo.

Expde acontecimentos, lugares,
pessoas, de modo que sua finalidade
é descrever, ou seja, caracterizar algo
ou alguém. Com isso, € um texto rico
em adjetivos e em verbos de ligacdo.

TEXTO DESCRITIVO

Oferece instrugGes, com o objetivo
de orientar o leitor. Sua maior

TEXTO INJUNTIVO PR
caracteristica sdo os verbos no modo

imperativo.

Géneros textuais

A classificacdo dos géneros textuais se da a partir do reconhe-
cimento de certos padrdes estruturais que se constituem a partir
da fungdo social do texto. No entanto, sua estrutura e seu estilo
ndo sdo tdo limitados e definidos como ocorre na tipologia textual,
podendo se apresentar com uma grande diversidade. Além disso, o
padrdo também pode sofrer modificacGes ao longo do tempo, as-
sim como a prépria lingua e a comunicagdo, no geral.

Alguns exemplos de géneros textuais:

e Artigo

e Bilhete

* Bula

e Carta




e Conto

¢ CrOnica

e E-mail

e Lista

e Manual

¢ Noticia

e Poema

® Propaganda
* Receita culinaria
® Resenha

e Seminario

Vale lembrar que é comum enquadrar os géneros textuais em
determinados tipos textuais. No entanto, nada impede que um tex-
to literario seja feito com a estruturagdo de uma receita culinaria,
por exemplo. Entdo, fique atento quanto as caracteristicas, a finali-
dade e a fungdo social de cada texto analisado.
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ORTOGRAFIA: EMPREGO DAS LETRAS

A ortografia oficial diz respeito as regras gramaticais referentes
a escrita correta das palavras. Para melhor entendé-las, é preciso
analisar caso a caso. Lembre-se de que a melhor maneira de memo-
rizar a ortografia correta de uma lingua é por meio da leitura, que
também faz aumentar o vocabuldrio do leitor.

Neste capitulo serdo abordadas regras para duvidas frequentes
entre os falantes do portugués. No entanto, é importante ressaltar
que existem inUmeras excegBes para essas regras, portanto, fique
atento!

Alfabeto

O primeiro passo para compreender a ortografia oficial é co-
nhecer o alfabeto (os sinais graficos e seus sons). No portugués, o
alfabeto se constitui 26 letras, divididas entre vogais (a, €, i, 0, u) e
consoantes (restante das letras).

Com o Novo Acordo Ortografico, as consoantes K, W e Y foram
reintroduzidas ao alfabeto oficial da lingua portuguesa, de modo
que elas sdo usadas apenas em duas ocorréncias: transcrigao de
nomes proéprios e abreviaturas e simbolos de uso internacional.

Uso do “X”

Algumas dicas sdo relevantes para saber o momento de usar o
X no lugar do CH:

¢ Depois das silabas iniciais “me” e “en” (ex: mexerica; enxer-
gar)

¢ Depois de ditongos (ex: caixa)

e Palavras de origem indigena ou africana (ex: abacaxi; orixa)

Uso do “S” ou “Z”

Algumas regras do uso do “S” com som de “Z” podem ser ob-
servadas:

e Depois de ditongos (ex: coisa)

e Em palavras derivadas cuja palavra primitiva ja se usa o “S”
(ex: casa > casinha)

¢ Nos sufixos “és” e “esa”, ao indicarem nacionalidade, titulo ou
origem. (ex: portuguesa)

¢ Nos sufixos formadores de adjetivos “ense”, “
populoso)

0s0” e “osa” (ex:

Uso do “S”, “SS”, “C”

¢ “S” costuma aparecer entre uma vogal e uma consoante (ex:
diversdo)

e “SS” costuma aparecer entre duas vogais (ex: processo)

e “C” costuma aparecer em palavras estrangeiras que passa-
ram pelo processo de aportuguesamento (ex: mugarela)

Os diferentes porqués

Usado para fazer perguntas. Pode ser

POR QUE substituido por “por qual motivo”

Usado em respostas e explicagGes. Pode ser

PORQUE substituido por “pois”

O “que” é acentuado quando aparece como
a ultima palavra da frase, antes da pontuacgdo
final (interrogacdo, exclamagdo, ponto final)

POR QUE

E um substantivo, portanto costuma vir
acompanhado de um artigo, numeral, adjetivo
ou pronome

PORQUE

Paronimos e homonimos

As palavras parénimas sdo aquelas que possuem grafia e pro-
nuncia semelhantes, porém com significados distintos.

Ex: cumprimento (saudagdo) X comprimento (extensdo); trdfe-
go (transito) X trdfico (comércio ilegal).

Ja as palavras homo6nimas sdo aquelas que possuem a mesma
grafia e pronuncia, porém tém significados diferentes. Ex: rio (verbo
“rir”) X rio (curso d’agua); manga (blusa) X manga (fruta).

CLASSES DE PALAVRAS: SUBSTANTIVO, ADJETIVO, NU-
MERAL, PRONOME, VERBO, ADVERBIO, PREPOSICAO E
CONJUNGAO: EMPREGO E SENTIDO QUE IMPRIMEM AS

RELACOES QUE ESTABELECEM

Para entender sobre a estrutura das fungdes sintaticas, é preci-
so conhecer as classes de palavras, também conhecidas por classes
morfoldgicas. A gramatica tradicional pressupde 10 classes grama-
ticais de palavras, sendo elas: adjetivo, advérbio, artigo, conjuncgao,
interjeicdo, numeral, pronome, preposi¢do, substantivo e verbo.
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Veja, a seguir, as caracteristicas principais de cada uma delas.

CLASSE CARACTERISTICAS EXEMPLOS
Menina inteligente...
Expressar caracteristicas, qualidades ou estado dos seres Roupa azul-marinho...
ADJETIVO . . N . . .
Sofre variagdo em numero, género e grau Brincadeira de crianga...
Povo brasileiro...
Indica circunstancia em que ocorre o fato verbal A ajuda chegou tarde.
ADVERBIO N e q A mulher trabalha muito.
N&o sofre variagdo o
Ele dirigia mal.
Determina os substantivos (de modo definido ou indefinido) | A galinha botou um ovo.
ARTIGO . . , . . . -
Varia em género e nimero Uma menina deixou a mochila no 6nibus.
~ Liga ideias e sentengas (conhecida também como conectivos) | Ndo gosto de refrigerante nem de pizza.
CONJUNCAO ° o X .
N&o sofre variagdo Eu vou para a praia ou para a cachoeira?
~ i 0 i i !
INTERJEICAO Eprrlme reagc.)esﬂemotlvas e sentimentos Ah Qu.e calor.
N&o sofre variagdo Escapei por pouco, ufa!
Atribui quantidade e indica posi¢do em alguma sequéncia Gostei muito do primeiro dia de aula.
NUMERAL ) . , . :
Varia em género e nimero Trés é a metade de seis.
Posso ajudar, senhora?
PRONOME Acompanha, substitui ou faz referéncia ao substantivo Ela me ajudou muito com o meu trabalho.
Varia em género e nimero Esta é a casa onde eu moro.
Que dia é hoje?
PREPOSICAO Reilauona d0|§ teirmos de uma mesma oragdo Espero por vocé essa r.10|:ce.
N3ao sofre variagdo Lucas gosta de tocar violdo.
Nomeia objetos, pessoas, animais, alimentos, lugares etc. A menina jogou sua boneca no rio.
SUBSTANTIVO . R . . . .
Flexionam em género, nUmero e grau. A matilha tinha muita coragem.
. ~ R Ana se exercita pela manha.
Indica agdo, estado ou fendmenos da natureza .
Sofre variacdo de acordo com suas flexdes de modo, tempo Todos parecem meio bobos.
VERBO nlimero, pessoa e voz ! ’ | Chove muito em Manaus.
Verbos nao significativos sdo chamados verbos de ligagao ,:Itgldade é muito bonita quando vista do
Substantivo

Tipos de substantivos

Os substantivos podem ter diferentes classificacdes, de acordo com os conceitos apresentados abaixo:

e Comum: usado para nomear seres e objetos generalizados. Ex: mulher; gato; cidade...

* Préprio: geralmente escrito com letra mailscula, serve para especificar e particularizar. Ex: Maria; Garfield; Belo Horizonte...

¢ Coletivo: é um nome no singular que expressa ideia de plural, para designar grupos e conjuntos de seres ou objetos de uma mesma
espécie. Ex: matilha; enxame; cardume...

¢ Concreto: nomeia algo que existe de modo independente de outro ser (objetos, pessoas, animais, lugares etc.). Ex: menina; cachor-
ro; praga...

e Abstrato: depende de um ser concreto para existir, designando sentimentos, estados, qualidades, acGes etc. Ex: saudade; sede;
imaginagéo...

¢ Primitivo: substantivo que da origem a outras palavras. Ex: livro; dgua; noite...

e Derivado: formado a partir de outra(s) palavra(s). Ex: pedreiro; livraria; noturno...

¢ Simples: nomes formados por apenas uma palavra (um radical). Ex: casa; pessoa; cheiro...

e Composto: nomes formados por mais de uma palavra (mais de um radical). Ex: passatempo; guarda-roupa; girassol...

Flexdo de género

Na lingua portuguesa, todo substantivo é flexionado em um dos dois géneros possiveis: feminino e masculino.

O substantivo biforme é aquele que flexiona entre masculino e feminino, mudando a desinéncia de género, isto &, geralmente o final
da palavra sendo -0 ou -a, respectivamente (Ex: menino / menina). H3, ainda, os que se diferenciam por meio da pronuncia / acentuagdo
(Ex: avé / avd), e aqueles em que ha auséncia ou presenca de desinéncia (Ex: irméo / irmd; cantor / cantora).
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O substantivo uniforme é aquele que possui apenas uma forma, independente do género, podendo ser diferenciados quanto ao géne-
ro a partir da flexdo de género no artigo ou adjetivo que o acompanha (Ex: a cadeira / o poste). Pode ser classificado em epiceno (refere-se
aos animais), sobrecomum (refere-se a pessoas) e comum de dois géneros (identificado por meio do artigo).

E preciso ficar atento 8 mudanga semantica que ocorre com alguns substantivos quando usados no masculino ou no feminino, trazen-
do alguma especificidade em relagdo a ele. No exemplo o fruto X a fruta temos significados diferentes: o primeiro diz respeito ao 6rgao
gue protege a semente dos alimentos, enquanto o segundo é o termo popular para um tipo especifico de fruto.

Flexdo de niumero

No portugués, é possivel que o substantivo esteja no singular, usado para designar apenas uma Unica coisa, pessoa, lugar (Ex: bola;
escada; casa) ou no plural, usado para designar maiores quantidades (Ex: bolas; escadas; casas) — sendo este Ultimo representado, geral-
mente, com o acréscimo da letra S ao final da palavra.

Ha, também, casos em que o substantivo ndo se altera, de modo que o plural ou singular devem estar marcados a partir do contexto,
pelo uso do artigo adequado (Ex: o Idpis / os ldpis).

Variagao de grau

Usada para marcar diferenga na grandeza de um determinado substantivo, a variacdo de grau pode ser classificada em aumentativo
e diminutivo.

Quando acompanhados de um substantivo que indica grandeza ou pequenez, é considerado analitico (Ex: menino grande / menino
pequeno).

Quando acrescentados sufixos indicadores de aumento ou diminuic3o, é considerado sintético (Ex: menindo / menininho).

Novo Acordo Ortografico

De acordo com o Novo Acordo Ortografico da Lingua Portuguesa, as letras maitisculas devem ser usadas em nomes préprios de
pessoas, lugares (cidades, estados, paises, rios), animais, acidentes geograficos, instituicGes, entidades, nomes astrondmicos, de festas e
festividades, em titulos de periddicos e em siglas, simbolos ou abreviaturas.

Ja as letras minusculas podem ser usadas em dias de semana, meses, estagdes do ano e em pontos cardeais.

Existem, ainda, casos em que o uso de maiuscula ou minuscula é facultativo, como em titulo de livros, nomes de areas do saber,
disciplinas e matérias, palavras ligadas a alguma religido e em palavras de categorizac¢do.

Adjetivo

Os adjetivos podem ser simples (vermelho) ou compostos (mal-educado); primitivos (alegre) ou derivados (tristonho). Eles podem
flexionar entre o feminino (estudiosa) e o masculino (engragado), e o singular (bonito) e o plural (bonitos).

Ha, também, os adjetivos patrios ou gentilicos, sendo aqueles que indicam o local de origem de uma pessoa, ou seja, sua nacionali-
dade (brasileiro; mineiro).

E possivel, ainda, que existam locucdes adjetivas, isto &, conjunto de duas ou mais palavras usadas para caracterizar o substantivo. S3o
formadas, em sua maioria, pela preposi¢do DE + substantivo:

e de crianga = infantil

® de mde = maternal

e de cabelo = capilar

Variagdo de grau

Os adjetivos podem se encontrar em grau normal (sem énfases), ou com intensidade, classificando-se entre comparativo e superlativo.
e Normal: A Bruna é inteligente.

e Comparativo de superioridade: A Bruna é mais inteligente que o Lucas.

e Comparativo de inferioridade: O Gustavo é menos inteligente que a Bruna.

e Comparativo de igualdade: A Bruna é tdo inteligente quanto a Maria.

e Superlativo relativo de superioridade: A Bruna é a mais inteligente da turma.

e Superlativo relativo de inferioridade: O Gustavo é o menos inteligente da turma.

e Superlativo absoluto analitico: A Bruna é muito inteligente.

e Superlativo absoluto sintético: A Bruna é inteligentissima.

Adjetivos de relagao

Sdo chamados adjetivos de relagdo aqueles que ndo podem sofrer variagdo de grau, uma vez que possui valor semantico objetivo, isto
é, ndo depende de uma impressdo pessoal (subjetiva). Além disso, eles aparecem apds o substantivo, sendo formados por sufixagdo de um
substantivo (Ex: vinho do Chile = vinho chileno).
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RACIOCINIO LOGICO ENVOLVENDO PROBLEMAS ARIT-
METICOS, GEOMETRICOS E MATRICIAIS

Nesta parte iremos ver um compilado de conteudos
relacionados a aritmética, geometria e matriz que aparecem
associados ao tema raciocinio I6gico. Como estes assuntos nao
sdo o objetivo desta apostila, irdo aparecer de forma simplificada,
relativamente introdutdria, visando principalmente que estes ndo
sejam empecilhos para quando formos resolver nossas questdes.

— Aritmética

Numeros pares
Numeros divisiveis por 2.

Numeros impares
Numeros nao divisiveis por 2

Para sabermos se um numero é par ou impar, basta vermos o
ultimo algarismo deste nimero. Se ele for 2; 4; 6; 8 ou 0, ele sera
par. Agora, caso seja 1; 3; 5; 7 ou 9, serd impar.

O numero 752 é par pois seu Ultimo algarismo é 2.

O numero 35791 é impar pois seu ultimo algarismo é 1

O numero 1189784321324687411324756 é par pois seu ultimo
algarismo é 6.

Numeros primos
Numeros que possuem apenas dois divisores, 1 e ele mesmo

Numeros primos até 101:
2,3,5,7,11,13,17,19, 23, 29,31, 37,41, 43,47,53,59, 61, 67,
71,73, 79, 83, 89, 97, 101*

— MMC e MDC de dois ou mais nimeros
MMC: Minimo Multiplo Comum - menor nimero que estd na
tabuada de ambos os nimeros em questdo.

mmc (2;3) =6
mmc(3;21) =21
mmc(100;95) = 1900

Podemos encontrar o mmc de dois numeros através da
decomposi¢do por nimeros primos destes numeros. Vejamos:
Quero encontrar o MMC entre 8 e 242:

1 Repare que 1 ndo é primo pois possui apenas um divisor, enquanto
que 2 é o Unico primo par, todos os demais nimeros primos seréo
impares (mas isso ndo implica que todo numero impar é primo).

8;242 |2
4;121 |2
2;121 2
1;121 |11
1;11 |11 x
1;1  [968

Fonte: autor

Assim, MMC(8; 242) = 968.

Notemos que estamos dividindo os valores por numeros
primos quando possivel. Na coluna da esquerda temos os nimeros
que estamos dividindo até chegarmos a um (1). Enquanto isso,
na direita estamos dividindo por nimeros primos. Repare que na
segunda e na terceira linha (de cima para baixo), ndo é possivel
dividir 121 por 2, entdo copiamos o numero embaixo. Por fim, apds
decompor o nimero, multiplicamos os valores. Assim, MMC(8; 242)
=2x2x2x11x11=968.

MDC: Maximo Divisor Comum: maior nimero que divide
ambos os numeros

Para achar o MDC entre dois nimeros, o jeito mais simples é
montar quais sdo seus divisores:

mdc(25;80) =
25=1;5;25
80=1; 2;4;5; 8;10; 20; 40; 80

O maior numero que aparece em ambos é o nimero 5, assim,
o mdc(25;80)=5

— Média

Existem varios tipos de calculos de média, onde vemos qual
caracteristica queremos extrair da andlise estatistica, no entanto,
alguns sdo mais Uteis para certas ocasides do que outras.

A média mais comumente usada é a média aritmética, onde a
caracteristica preservada é justamente a soma.

Na média aritmética iremos somar todos os termos e entdo
dividir pelo numero de elementos somados.

Exemplo: a média entre 5; 7; 12 e 3 serd a soma destes valores:
5+7+12+3=27

Dividido pelo numero de elementos: 4
Assim, a média sera 27/4 = 6,75




— Geometria

Formas de poligono

Numero de lados Nome
Triangulo
4 Quadrado (se forem todos os lados iguais)
Retangulo (se os lados forem dois a dois
iguais)
Quadrilatero (independe do tamanho dos
lados?)
5 Pentagono
6 Hexagono
7 Heptagono
8 Octdégono
9 Enedgono
10 Decédgono
11 Undecdgono
12 Dodecédgono
13 Tridecdgono
20 Icosdgono

Trés conceitos importantes e centrais em geometria sdo o de
perimetro, drea e volume.

O perimetro é a soma de todos os lados de uma figura
geométrica.

Por exemplo, qual o perimetro de um quadrado de lado 3?
Como o quadrado tem quatro lados e todos eles sdo iguais, temos
entdo que o perimetroserd 3+3 +3+3=4x3=12.

Ja a area é quanto a figura ocupa de espago bidimensional.
Cada figura possui uma equacao especifica para seu calculo de area,
como vemos na tabela a seguir:
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Volume é o equivalente a drea para trés dimensdes, ou seja,
volume é o quanto uma figura ocupa de espago tridimensional.
Novamente, cada figura ird possuir uma equacgdo especifica para
calcular seu respectivo volume:

Volume
(lado)®

base x altura x largura

Nome

Cubo

Paralelepipedo

Piramide Area da base x altura/3
Cone Area da base x altura/3
Esfera 4..r?

— Matrizes

Uma matriz é como se fosse uma tabela simplificada, apenas
considerando numeros.

Por exemplo: a tabela a seguir diz sobre vendas em reais de
dois vendedores A e B

Vendedor/més A B
Janeiro 100 75
Fevereiro 75 80
Margo 85 75

Podemos transcrever esta tabela na seguinte matriz

100 75
75 80
AR 75

O elemento da matriz podemos denominar de ay, onde
i seriam as linhas e j as colunas. Desta forma, nossa matriz no
exemplo acima seria uma matriz 3x2 e o elemento %25 seria 80,
assim como o 11 seria o 100.

NUMEROS INTEIROS E RACIONAIS (NA FORMA DEC-
IMAL E FRACIONARIA): OPERACOES (ADICAO, SUB-
TRACAO, MULTIPLICAGCAO, DIVISAO, POTENCIACAO);
EXPRESSOES NUMERICAS

Paralelogramo base x altura

Trapézio [(Base maior x base menor) x altura] / 2

Circulo m.raio? = nur?

2 Note que todo quadrado é um retdngulo (pois tem os lados dois a
dois iguais), mas nem todo retdngulo é um quadrado. Da mesma for-
ma, todo quadrado e todo retdngulo sGo quadrildteros, mas nem todo
quadrildtero é um quadrado ou retdngulo.

YR
(42 )
N/

Nome Area
Quadrado (lado)?
Retangulo base x altura Conjupto dos nl'm}eros inFeirc?s - z, N .
- - - O conjunto dos nimeros inteiros € a reunido do conjunto dos
Losango (Diagonal maior x diagonal menor)/2 ndmeros naturais N = {0, 1, 2, 3, 4,..., n,...},,(N C Z); o conjunto dos

opostos dos nimeros naturais e o zero. Representamos pela letra Z.

N CZ (N esta contido em Z)




Subconjuntos:
Simbolo | Representagdo Descrigdao
« 7% Conjunto dos nimeros inteiros
nao nulos
+ 7 Conjunto dos nimeros inteiros
* nao negativos
Conjunto dos nimeros inteiros
*e+ z* .
* positivos
7 Conjunto dos numeros inteiros
- nao positivos
" " Conjunto dos nimeros inteiros
e- z .
- negativos

Observamos nos numeros inteiros algumas caracteristicas:

e Mddulo: distancia ou afastamento desse nimero até o zero,
na reta numeérica inteira. Representa-se o modulo por | |. O mddulo
de qualquer nimero inteiro, diferente de zero, é sempre positivo.

e Numeros Opostos: dois nUmeros sdo opostos quando sua
soma é zero. Isto significa que eles estdo a mesma distancia da ori-
gem (zero).

-4 > +4

[ | POSITIVOS

S5 -4 3 2 a1 0 +1 +2 +3+4 +5 +6 +7 +8

"L I VANNE TN NN N N 1NN N N MO NN AN SN T TN [
| O N O SR O G U O VU NN DN N UM NN (N SN

NEGATIVOS

4 unidades 4unidades

Somando-se temos: (+4) + (-4) = (-4) + (+4) =0

Operagoes

e Soma ou Adigdo: Associamos aos numeros inteiros positivos
aideia de ganhar e aos nimeros inteiros negativos a ideia de perder.

ATENCAO: O sinal (+) antes do nimero positivo pode ser dis-
pensado, mas o sinal (-) antes do nimero negativo nunca pode
ser dispensado.

e Subtragdo: empregamos quando precisamos tirar uma quan-
tidade de outra quantidade; temos duas quantidades e queremos
saber quanto uma delas tem a mais que a outra; temos duas quan-
tidades e queremos saber quanto falta a uma delas para atingir a
outra. A subtracdo é a operacdo inversa da adi¢do. O sinal sempre
sera do maior numero.

ATENCAO: todos parénteses, colchetes, chaves, nimeros, ...,
entre outros, precedidos de sinal negativo, tem o seu sinal inverti-
do, ou seja, é dado o seu oposto.

Exemplo:

(FUNDACAO CASA — AGENTE EDUCACIONAL — VUNESP) Para
zelar pelos jovens internados e orientd-los a respeito do uso ade-
quado dos materiais em geral e dos recursos utilizados em ativida-
des educativas, bem como da preservagdo predial, realizou-se uma
dindmica elencando “atitudes positivas” e “atitudes negativas”, no
entendimento dos elementos do grupo. Solicitou-se que cada um
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classificasse suas atitudes como positiva ou negativa, atribuindo
(+4) pontos a cada atitude positiva e (-1) a cada atitude negativa.
Se um jovem classificou como positiva apenas 20 das 50 atitudes
anotadas, o total de pontos atribuidos foi

(A) 50.

(B) 45.

(C) 42.

(D) 36.

(E) 32.

Resolugao:

50-20=30 atitudes negativas
20.4=80

30.(-1)=-30

80-30=50

Resposta: A

e Multiplicagdo: é uma adigdo de nimeros/ fatores repetidos.
Na multiplicagdo o produto dos nimeros a e b, pode ser indicado
porax b, a.b ouainda ab sem nenhum sinal entre as letras.

e Divisdo: a divisdo exata de um numero inteiro por outro nu-
mero inteiro, diferente de zero, dividimos o médulo do dividendo
pelo mddulo do divisor.

ATENCAO:

1) No conjunto Z, a divisdo ndo é comutativa, ndo é associativa
e ndo tem a propriedade da existéncia do elemento neutro.

2) Ndo existe divisdo por zero.

3) Zero dividido por qualquer numero inteiro, diferente de zero,
é zero, pois o produto de qualquer numero inteiro por zero é igual
a zero.

Na multiplicacdo e divisdo de numeros inteiros é muito impor-
tante a REGRA DE SINAIS:

Sinais iguais (+) (+); (-) (-) = resultado sempre positivo.

Sinais diferentes (+) (-); (-) (+) = resultado sempre negativo.

Exemplo:

(PREF.DE NITEROI) Um estudante empilhou seus livros, obten-
do uma unica pilha 52cm de altura. Sabendo que 8 desses livros
possui uma espessura de 2cm, e que os livros restantes possuem
espessura de 3cm, o numero de livros na pilha é:

(A) 10

(B) 15

(C)18

(D) 20

(E) 22

Resolugdo:

Sdo 8 livrosde 2 cm: 8.2 =16 cm

Como eu tenho 52 cm ao todo e os demais livros tem 3 cm,
temos:

52 -16 =36 cm de altura de livros de 3 cm

36:3=12livros de 3cm

O total de livros da pilha: 8 + 12 = 20 livros ao todo.

Resposta: D




e Potenciagdo: A poténcia g” do numero inteiro a, é definida
como um produto de n fatores iguais. O nimero a é denominado a
base e o nimero n é o expoente.a"=axaxaxax..xa,démult-
plicado por a n vezes. Tenha em mente que:

—Toda poténcia de base positiva é um numero inteiro positivo.

—Toda poténcia de base negativa e expoente par é um nimero
inteiro positivo.

— Toda poténcia de base negativa e expoente impar é um nu-
mero inteiro negativo.

Propriedades da Potenciagdao

1) Produtos de Poténcias com bases iguais: Conserva-se a base
e somam-se 0s expoentes. (—a)*. (—a)® = (—a)**® = (—a)°®

2) Quocientes de Poténcias com bases iguais: Conserva-se a
base e subtraem-se os expoentes. (-a)®: (-a)° = (-a)®~® = (-a)?

3) Poténcia de Poténcia: Conserva-se a base e multiplicam-se
os expoentes. [(-a)’]? = (-a)*-2 = (-a)°

4) Poténcia de expoente 1: E sempre igual a base. (-a)'=-a e
(+a)t=+a

5) Poténcia de expoente zero e base diferente de zero: E igual
al.(+a)’=1e(-b)°=1

Conjunto dos niimeros racionais — Q m

Um numero racional é o que pode ser escrito na forma ,,
onde m e n sdao numeros inteiros, sendo que n deve ser diferente
de zero. Frequentemente usamos m/n para significar a divisdo de
m por n.

N CZ C Q (N esta contido em Z que esta contido em Q)

Subconjuntos:
Simbolo | Representagdo Descrigdo
« Q* Conjunto dos numeros racionais
nao nulos
. Q Conjunto dos numeros racionais
* ndo negativos
- Q* Conjunto dos nlmeros racionais
+ positivos
Q Conjunto dos numeros racionais
- nao positivos
e Q* Conjunto dos ntmeros racionais
- negativos

Representagdo decimal

Podemos representar um nimero racional, escrito na forma de
fragdo, em numero decimal. Para isso temos duas maneiras possi-
veis:

12) O numeral decimal obtido possui, apos a virgula, um nime-
ro finito de algarismos. Decimais Exatos:

RACIOCINIO LOGICO

2
Z =04
5

22) O numeral decimal obtido possui, apds a virgula, infinitos
algarismos (nem todos nulos), repetindo-se periodicamente Deci-
mais Periddicos ou Dizimas Periddicas:

1
— =0,333...
3

Representagdo Fracionaria
E a operagdo inversa da anterior. Aqui temos duas maneiras
possiveis:

1) Transformando o nimero decimal em uma fragdo numera-
dor é o numero decimal sem a virgula e o denominador é composto
pelo numeral 1, seguido de tantos zeros quantas forem as casas de-
cimais do numero decimal dado. Ex.:

0,035 = 35/1000

2) Através da fragdo geratriz. Ai temos o caso das dizimas peri-
ddicas que podem ser simples ou compostas.

— Simples: o seu periodo é composto por um mesmo numero
ou conjunto de numeros que se repeti infinitamente. Exemplos:

* 0444
Periodo: 4 (1 algarismo)

0494, =3
9

Procedimento: para transformarmos uma dizima periddica
simples em fragdo basta utilizarmos o digito 9 no denominador para
cada quantos digitos tiver o periodo da dizima.

0313131

*
Periodo; 31 0278278276

@ algariemos) | perngg 278

(3 algarismos)

278

0313131, =21 _2m
99 599

0,273278278...

— Composta: quando a mesma apresenta um ante periodo que
nao se repete.

a)

Parte nao periddica com o nolif
periodo da dizima menos a Simplificanda
parte nao periédica

e,

0,5833... = 583-58 =525 =525:75 =7
Parte néio 900, 900 900:75 12
perlo;llca 2 algarismos
clom : Periodo zeros
algarismos

9 com 1 1 algarismo 9

algarismo

Procedimento: para cada algarismo do periodo ainda se coloca
um algarismo 9 no denominador. Mas, agora, para cada algarismo
do antiperiodo se coloca um algarismo zero, também no denomi-
nador.




LEGISLACAO SUS E ESPECIFICA

POLITICA DE SAUDE E O SISTEMA UNICO DE SAUDE
(SUS) EVOLUCAO HISTORICA DO SISTEMA DE SAUDE
NO BRASIL. SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS): PRIN-
CiP10S, DIRETRIZES, ESTRUTURA, FINANCIAMENTO E
ORGANIZAGAO

O que é o Sistema Unico de Satde (SUS)?

0O Sistema Unico de Satde (SUS) é um dos maiores e mais com-
plexos sistemas de saude publica do mundo, abrangendo desde o
simples atendimento para avaliagdo da pressdo arterial, por meio
da Atencédo Primaria, até o transplante de érgdos, garantindo aces-
so integral, universal e gratuito para toda a populagdo do pais. Com
a sua criagdo, o SUS proporcionou o acesso universal ao sistema
publico de saude, sem discriminagdo. A atengao integral a saude, e
ndo somente aos cuidados assistenciais, passou a ser um direito de
todos os brasileiros, desde a gestagdo e por toda a vida, com foco
na saude com qualidade de vida, visando a prevencgdo e a promogao
da saude.

A gestdo das acgdes e dos servigos de saude deve ser solidaria e
participativa entre os trés entes da Federagdo: a Unido, os Estados
e 0s municipios. A rede que compde o SUS é ampla e abrange tan-
to agBes quanto os servigos de saude. Engloba a atengdo primaria,
média e alta complexidades, os servigos urgéncia e emergéncia, a
atencdo hospitalar, as a¢des e servigos das vigilancias epidemiolo-
gica, sanitdria e ambiental e assisténcia farmacéutica.

AVANCO: Conforme a Constituigdo Federal de 1988 (CF-88), a
“Saude é direito de todos e dever do Estado”. No periodo anterior a
CF-88, o sistema publico de saude prestava assisténcia apenas aos
trabalhadores vinculados a Previdéncia Social, aproximadamente
30 milhdes de pessoas com acesso aos servigos hospitalares, caben-
do o atendimento aos demais cidaddos as entidades filantrépicas.

Estrutura do Sistema Unico de Satide (SUS)

0O Sistema Unico de Satde (SUS) é composto pelo Ministério da
Saude, Estados e Municipios, conforme determina a Constituicdo
Federal. Cada ente tem suas co-responsabilidades.

Ministério da Saude

Gestor nacional do SUS, formula, normatiza, fiscaliza, monitora
e avalia politicas e a¢des, em articulagdo com o Conselho Nacio-
nal de Saude. Atua no ambito da Comissdo Intergestores Tripartite
(CIT) para pactuar o Plano Nacional de Saude. Integram sua estru-
tura: Fiocruz, Funasa, Anvisa, ANS, Hemobras, Inca, Into e oito hos-
pitais federais.

Secretaria Estadual de Saude (SES)

Participa da formulagdo das politicas e ages de saude, pres-
ta apoio aos municipios em articulagdo com o conselho estadual e
participa da Comissdo Intergestores Bipartite (CIB) para aprovar e
implementar o plano estadual de saude.
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Secretaria Municipal de Saude (SMS)

Planeja, organiza, controla, avalia e executa as agdes e servicos
de satide em articulagdo com o conselho municipal e a esfera esta-
dual para aprovar e implantar o plano municipal de saude.

Conselhos de Saude

O Conselho de Saude, no ambito de atuagdo (Nacional, Esta-
dual ou Municipal), em carater permanente e deliberativo, 6rgédo
colegiado composto por representantes do governo, prestadores
de servigo, profissionais de saude e usuarios, atua na formulagdo
de estratégias e no controle da execugdo da politica de saude na
instancia correspondente, inclusive nos aspectos econémicos e fi-
nanceiros, cujas decisdes serdo homologadas pelo chefe do poder
legalmente constituido em cada esfera do governo.

Cabe a cada Conselho de Saude definir o nimero de membros,
que obedecera a seguinte composi¢do: 50% de entidades e movi-
mentos representativos de usudrios; 25% de entidades representa-
tivas dos trabalhadores da drea de saude e 25% de representagdo
de governo e prestadores de servigos privados conveniados, ou
sem fins lucrativos.

Comissdo Intergestores Tripartite (CIT)
Foro de negociagdo e pactuagdo entre gestores federal, esta-
dual e municipal, quanto aos aspectos operacionais do SUS

Comissao Intergestores Bipartite (CIB)
Foro de negociagdo e pactuagdo entre gestores estadual e mu-
nicipais, quanto aos aspectos operacionais do SUS

Conselho Nacional de Secretario da Satude (Conass)
Entidade representativa dos entes estaduais e do Distrito Fe-
deral na CIT para tratar de matérias referentes a saude

Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude (Co-
nasems)

Entidade representativa dos entes municipais na CIT para tra-
tar de matérias referentes a saude

Conselhos de Secretarias Municipais de Saude (Cosems)

Sdo reconhecidos como entidades que representam os entes
municipais, no ambito estadual, para tratar de matérias referentes
a saude, desde que vinculados institucionalmente ao Conasems, na
forma que dispuserem seus estatutos.

Responsabilidades dos entes que compdem o SUS

Unido

A gestdo federal da saude é realizada por meio do Ministério
da Saude. O governo federal é o principal financiador da rede publi-
ca de saude. Historicamente, o Ministério da Salude aplica metade
de todos os recursos gastos no pais em saude publica em todo o
Brasil, e estados e municipios, em geral, contribuem com a outra




metade dos recursos. O Ministério da Saude formula politicas na-
cionais de salde, mas ndo realiza as a¢les. Para a realizagdo dos
projetos, depende de seus parceiros (estados, municipios, ONGs,
fundagdes, empresas, etc.). Também tem a func¢do de planejar, ela-
birar normas, avaliar e utilizar instrumentos para o controle do SUS.

Estados e Distrito Federal

Os estados possuem secretarias especificas para a gestdo de
salide. O gestor estadual deve aplicar recursos proprios, inclusive
nos municipios, e os repassados pela Unido. Além de ser um dos
parceiros para a aplicacdo de politicas nacionais de saude, o estado
formula suas proprias politicas de salde. Ele coordena e planeja o
SUS em nivel estadual, respeitando a normatizagao federal. Os ges-
tores estaduais sdo responsaveis pela organizacao do atendimento
a saude em seu territorio.

Municipios

Sdo responsaveis pela execucdo das agdes e servigos de saude
no ambito do seu territdrio. O gestor municipal deve aplicar recur-
sos proprios e os repassados pela Unido e pelo estado. O municipio
formula suas préprias politicas de saide e também é um dos par-
ceiros para a aplicacdo de politicas nacionais e estaduais de saude.
Ele coordena e planeja o SUS em nivel municipal, respeitando a
normatizagdo federal. Pode estabelecer parcerias com outros mu-
nicipios para garantir o atendimento pleno de sua populagdo, para
procedimentos de complexidade que estejam acima daqueles que
pode oferecer.

Histdria do sistema Unico de satde (SUS)

As duas ultimas décadas foram marcadas por intensas transfor-
magdes no sistema de salude brasileiro, intimamente relacionadas
com as mudangas ocorridas no ambito politico-institucional. Simul-
taneamente ao processo de redemocratizagdo iniciado nos anos
80, 0 pais passou por grave crise na area econdmico-financeira.

No inicio da década de 80, procurou-se consolidar o processo
de expansdo da cobertura assistencial iniciado na segunda metade
dos anos 70, em atendimento as proposi¢ées formuladas pela OMS
na Conferéncia de Alma-Ata (1978), que preconizava “Saude para
Todos no Ano 2000”, principalmente por meio da Atengdo Primdria
a Saude.

Nessa mesma época, comegca o Movimento da Reforma Sa-
nitdria Brasileira, constituido inicialmente por uma parcela da in-
telectualidade universitaria e dos profissionais da area da saude.
Posteriormente, incorporaram-se ao movimento outros segmentos
da sociedade, como centrais sindicais, movimentos populares de
saude e alguns parlamentares.

As proposicGes desse movimento, iniciado em pleno regime
autoritario da ditadura militar, eram dirigidas basicamente a cons-
trucdo de uma nova politica de saude efetivamente democrati-
ca, considerando a descentralizagdo, universalizagao e unificagdo
como elementos essenciais para a reforma do setor.

Varias foram as propostas de implantacdo de uma rede de ser-
vicos voltada para a atenc¢do primdria a saude, com hierarquizacgdo,
descentralizagdo e universaliza¢do, iniciando-se ja a partir do Pro-
grama de Interiorizagdo das Agdes de Salde e Saneamento (PIASS),
em 1976.

Em 1980, foi criado o Programa Nacional de Servigos Basicos
de Saude (PREV-SAUDE) - que, na realidade, nunca saiu do papel -,
logo seguida pelo plano do Conselho Nacional de Administragdo da
Saude Previdenciaria (CONASP), em 1982 a partir do qual foi imple-
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mentada a politica de AgGes Integradas de Saude (AIS), em 1983.
Essas constituiram uma estratégia de extrema importancia para o
processo de descentralizagdo da saude.

A 82 Conferéncia Nacional da Saude, realizada em margo de
1986, considerada um marco histérico, consagra os principios pre-
conizados pelo Movimento da Reforma Sanitaria.

Em 1987 é implementado o Sistema Unificado e Descentrali-
zado de Salde (SUDS), como uma consolidagdo das Ag¢des Integra-
das de Saude (AIS), que adota como diretrizes a universalizagdo e
a equidade no acesso aos servicos, a integralidade dos cuidados, a
regionalizacdo dos servicos de saude e implementacdo de distritos
sanitdrios, a descentralizacdo das agbes de saude, o desenvolvi-
mento de instituicdes colegiadas gestoras e o desenvolvimento de
uma politica de recursos humanos.

O capitulo dedicado a saude na nova Constituigdo Federal, pro-
mulgada em outubro de 1988, retrata o resultado de todo o proces-
so desenvolvido ao longo dessas duas décadas, criando o Sistema
Unico de Satde (SUS) e determinando que “a saude é direito de
todos e dever do Estado” (art. 196).

Entre outros, a Constituigdo prevé o acesso universal e igua-
litario as agOes e servigos de saude, com regionalizagdo e hierar-
quizagdo, descentralizagdo com dire¢do Unica em cada esfera de
governo, participagdo da comunidade e atendimento integral, com
prioridade para as atividades preventivas, sem prejuizo dos servi-
¢os assistenciais.

A Lein28.080, promulgada em 1990, operacionaliza as disposi-
¢Oes constitucionais. Sdo atribuigdes do SUS em seus trés niveis de
governo, além de outras, “ordenar a formacdo de recursos huma-
nos na area de saude” (CF, art. 200, inciso Ill).

Principios do SUS

Sao conceitos que orientam o SUS, previstos no artigo 198 da
Constituigdo Federal de 1988 e no artigo 72 do Capitulo Il da Lei n.2
8.080/1990. Os principais sdo:

Universalidade: significa que o SUS deve atender a todos, sem
distingGes ou restricdes, oferecendo toda a atenc¢do necessaria,
sem qualquer custo;

Integralidade: o SUS deve oferecer a atengdo necessaria a
salide da populagdo, promovendo agdes continuas de prevengdo e
tratamento aos individuos e as comunidades, em quaisquer niveis
de complexidade;

Equidade: o SUS deve disponibilizar recursos e servicos com
justica, de acordo com as necessidades de cada um, canalizando
maior aten¢do aos que mais necessitam;

Participagdo social: é um direito e um dever da sociedade par-
ticipar das gestdes publicas em geral e da saude publica em par-
ticular; é dever do Poder Publico garantir as condi¢Ges para essa
participac¢do, assegurando a gestdao comunitaria do SUS; e

Descentralizagéo: é o processo de transferéncia de responsa-
bilidades de gestdo para os municipios, atendendo as determina-
¢Oes constitucionais e legais que embasam o SUS, definidor de atri-
buicGes comuns e competéncias especificas a Unido, aos estados,
ao Distrito Federal e aos municipios.

Principais leis

Constituigéo Federal de 1988: Estabelece que “a saude é direi-
to de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais
e econOmicas que visem a reduc¢do do risco de doenca e de outros
agravos e ao acesso universal e igualitario as agles e aos servigos
para sua promogao, prote¢do e recuperagao”. Determina ao Poder




Publico sua “regulamentacao, fiscalizagao e controle”, que as agdes
e os servigos da saude “integram uma rede regionalizada e hierar-
quizada e constituem um sistema Unico”; define suas diretrizes,
atribuicGes, fontes de financiamento e, ainda, como deve se dar a
participac¢do da iniciativa privada.

Lei Orgénica da Satde (LOS), Lei n.2 8.080/1990: Regulamen-
ta, em todo o territério nacional, as agdes do SUS, estabelece as
diretrizes para seu gerenciamento e descentralizagdo e detalha as
competéncias de cada esfera governamental. Enfatiza a descentra-
lizagdo politico-administrativa, por meio da municipalizacdo dos
servigos e das agGes de saude, com redistribuicdo de poder, com-
peténcias e recursos, em dire¢do aos municipios. Determina como
competéncia do SUS a definigdo de critérios, valores e qualidade
dos servigos. Trata da gestdo financeira; define o Plano Municipal
de Saude como base das atividades e da programacao de cada nivel
de diregdo do SUS e garante a gratuidade das a¢des e dos servigos
nos atendimentos publicos e privados contratados e conveniados.

Lei n.2 8.142/1990: Dispbe sobre o papel e a participagdo das
comunidades na gestdo do SUS, sobre as transferéncias de recursos
financeiros entre Unido, estados, Distrito Federal e municipios na
area da saude e da outras providéncias.

Institui as instancias colegiadas e os instrumentos de participa-
¢do social em cada esfera de governo.

Responsabilizagdo Sanitdria

Desenvolver responsabilizacdo sanitaria é estabelecer clara-
mente as atribui¢cGes de cada uma das esferas de gestdo da sau-
de publica, assim como dos servicos e das equipes que compdem
o SUS, possibilitando melhor planejamento, acompanhamento e
complementaridade das agdes e dos servigos. Os prefeitos, ao as-
sumir suas responsabilidades, devem estimular a responsabilizagdo
junto aos gerentes e equipes, no ambito municipal, e participar do
processo de pactuagdo, no ambito regional.

Responsabilizagéo Macrossanitdria

O gestor municipal, para assegurar o direito a saude de seus
municipes, deve assumir a responsabilidade pelos resultados, bus-
cando reduzir os riscos, a mortalidade e as doencas evitaveis, a
exemplo da mortalidade materna e infantil, da hanseniase e da tu-
berculose. Para isso, tem de se responsabilizar pela oferta de a¢oes
e servigos que promovam e protejam a saude das pessoas, previ-
nam as doengas e os agravos e recuperem os doentes. A atengdo
basica a saude, por reunir esses trés componentes, coloca-se como
responsabilidade primeira e intransferivel a todos os gestores. O
cumprimento dessas responsabilidades exige que assumam as atri-
buicdes de gestdo, incluindo:

- execuc¢do dos servigos publicos de responsabilidade munici-
pal;

- destinacdo de recursos do orgamento municipal e utilizagdo
do conjunto de recursos da salide, com base em prioridades defini-
das no Plano Municipal de Saude;

- planejamento, organizagdo, coordenacdo, controle e avalia-
¢do das agbes e dos servigos de saude sob gestdao municipal; e

- participagdo no processo de integracdao ao SUS, em ambito
regional e estadual, para assegurar a seus cidad3os o acesso a ser-
vicos de maior complexidade, ndo disponiveis no municipio.
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Responsabilizagdo Microssanitdria

E determinante que cada servigo de satde conheca o territério
sob sua responsabilidade. Para isso, as unidades da rede basica de-
vem estabelecer uma relagdo de compromisso com a populagéo a
ela adstrita e cada equipe de referéncia deve ter sélidos vinculos te-
rapéuticos com os pacientes e seus familiares, proporcionando-lhes
abordagem integral e mobilizagdo dos recursos e apoios necessa-
rios a recuperagao de cada pessoa. A alta sé deve ocorrer quando
da transferéncia do paciente a outra equipe (da rede basica ou de
outra area especializada) e o tempo de espera para essa transfe-
réncia ndo pode representar uma interrupcdo do atendimento: a
equipe de referéncia deve prosseguir com o projeto terapéutico,
interferindo, inclusive, nos critérios de acesso.

Instdncias de Pactuagdo

S3do espagos intergovernamentais, politicos e técnicos onde
ocorrem o planejamento, a negociagdo e a implementacgdo das po-
liticas de saude publica. As decisdes se ddo por consenso (e ndo
por votagdo), estimulando o debate e a negociagdo entre as partes.

Comissdo Intergestores Tripartite (CIT): Atua na diregdo nacio-
nal do SUS, formada por composi¢do paritaria de 15 membros, sen-
do cinco indicados pelo Ministério da Saude, cinco pelo Conselho
Nacional de Secretdrios Estaduais de Saude (Conass) e cinco pelo
Conselho Nacional de Secretarios Municipais de Satde (Conasems).
A representagdo de estados e municipios nessa Comissdo é, por-
tanto regional: um representante para cada uma das cinco regides
existentes no Pais.

Comissées Intergestores Bipartites (CIB): Sdo constituidas pa-
ritariamente por representantes do governo estadual, indicados
pelo Secretario de Estado da Saude, e dos secretarios municipais
de saude, indicados pelo drgdo de representagdo do conjunto dos
municipios do Estado, em geral denominado Conselho de Secreta-
rios Municipais de Saude (Cosems). Os secretarios municipais de
Saude costumam debater entre si os temas estratégicos antes de
apresentarem suas posi¢cdes na CIB. Os Cosems sdo também ins-
tancias de articulagao politica entre gestores municipais de saude,
sendo de extrema importancia a participagdo dos gestores locais
nesse espaco

Espacos regionais: A implementacdo de espagos regionais de
pactuagdo, envolvendo os gestores municipais e estaduais, é uma
necessidade para o aperfeicoamento do SUS. Os espagos regionais
devem-se organizar a partir das necessidades e das afinidades es-
pecificas em saude existentes nas regides.

Descentralizagdo

O principio de descentralizagdo que norteia o SUS se d3, es-
pecialmente, pela transferéncia de responsabilidades e recursos
para a esfera municipal, estimulando novas competéncias e capa-
cidades politico-institucionais dos gestores locais, além de meios
adequados a gestdo de redes assistenciais de carater regional e ma-
crorregional, permitindo o acesso, a integralidade da atengdo e a
racionalizagdo de recursos. Os estados e a Unido devem contribuir
para a descentralizagdo do SUS, fornecendo cooperagao técnica e
financeira para o processo de municipalizagdo.




Regionalizagdo: consensos e estratégias - As agdes e o0s ser-
vigos de saude ndo podem ser estruturados apenas na escala dos
municipios. Existem no Brasil milhares de pequenas municipalida-
des que ndo possuem em seus territérios condi¢cdes de oferecer
servicos de alta e média complexidade; por outro lado, existem
municipios que apresentam servicos de referéncia, tornando-se
polos regionais que garantem o atendimento da sua populagdo e
de municipios vizinhos. Em areas de divisas interestaduais, sdo fre-
quentes os intercambios de servigos entre cidades proximas, mas
de estados diferentes. Por isso mesmo, a constru¢do de consensos
e estratégias regionais é uma solu¢do fundamental, que permitira
ao SUS superar as restri¢cdes de acesso, ampliando a capacidade de
atendimento e o processo de descentralizagdo.

O Sistema Hierarquizado e Descentralizado: As agGes e servi-
¢os de saude de menor grau de complexidade sdo colocadas a dis-
posicdo do usudrio em unidades de saude localizadas proximas de
seu domicilio. As agGes especializadas ou de maior grau de comple-
xidade sdo alcangadas por meio de mecanismos de referéncia, or-
ganizados pelos gestores nas trés esferas de governo. Por exemplo:
O usuario é atendido de forma descentralizada, no ambito do mu-
nicipio ou bairro em que reside. Na hipdtese de precisar ser atendi-
do com um problema de satide mais complexo, ele é referenciado,
isto é, encaminhado para o atendimento em uma instancia do SUS
mais elevada, especializada. Quando o problema é mais simples, o
cidaddo pode ser contrarreferenciado, isto é, conduzido para um
atendimento em um nivel mais primdrio.

Plano de saude fixa diretriz e metas a saude municipal

E responsabilidade do gestor municipal desenvolver o proces-
so de planejamento, programagdo e avaliagdo da saude local, de
modo a atender as necessidades da populagdo de seu municipio
com eficiéncia e efetividade. O Plano Municipal de Saude (PMS)
deve orientar as a¢des na area, incluindo o orgamento para a sua
execuc¢do. Um instrumento fundamental para nortear a elaboragéo
do PMS é o Plano Nacional de Saude. Cabe ao Conselho Municipal
de Saude estabelecer as diretrizes para a formulagdo do PMS, em
funcdo da andlise da realidade e dos problemas de saude locais,
assim como dos recursos disponiveis. No PMS, devem ser descritos
os principais problemas da saude publica local, suas causas, con-
sequéncias e pontos criticos. Além disso, devem ser definidos os
objetivos e metas a serem atingidos, as atividades a serem execu-
tadas, os cronogramas, as sistematicas de acompanhamento e de
avaliagao dos resultados.

Sistemas de informagées ajudam a planejar a saude: O SUS
opera e/ou disponibiliza um conjunto de sistemas de informacg&es
estratégicas para que os gestores avaliem e fundamentem o pla-
nejamento e a tomada de decisGes, abrangendo: indicadores de
salde; informagdes de assisténcia a salde no SUS (internagGes
hospitalares, produgdo ambulatorial, imunizagdo e atengdo basica);
rede assistencial (hospitalar e ambulatorial); morbidade por local
de internagdo e residéncia dos atendidos pelo SUS; estatisticas
vitais (mortalidade e nascidos vivos); recursos financeiros, infor-
magdes demograficas, epidemioldgicas e socioeconémicas. Cami-
nha-se rumo a integragdo dos diversos sistemas informatizados de
base nacional, que podem ser acessados no site do Datasus. Nesse
processo, a implantacdo do Cartdo Nacional de Saude tem papel
central. Cabe aos prefeitos conhecer e monitorar esse conjunto de
informacdes essenciais a gestdo da saude do seu municipio.
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Niveis de ateng¢do a saude: O SUS ordena o cuidado com a
salde em niveis de atengdo, que sdo de basica, média e alta com-
plexidade. Essa estruturagdo visa a melhor programagao e planeja-
mento das ag¢des e dos servicos do sistema de saude. Ndo se deve,
porém, desconsiderar algum desses niveis de atengdo, porque a
atengdo a saude deve ser integral.

A atengdo basica em saude constitui o primeiro nivel de aten-
¢30 a saude adotada pelo SUS. E um conjunto de a¢des que engloba
promogao, prevengao, diagndstico, tratamento e reabilitagdo. De-
senvolve-se por meio de praticas gerenciais e sanitarias, democra-
ticas e participativas, sob a forma de trabalho em equipe, dirigidas
a populagGes de territérios delimitados, pelos quais assumem res-
ponsabilidade.

Utiliza tecnologias de elevada complexidade e baixa densida-
de, objetivando solucionar os problemas de salude de maior fre-
quéncia e relevancia das populagdes. E o contato preferencial dos
usudrios com o sistema de saude. Deve considerar o sujeito em sua
singularidade, complexidade, inteireza e inser¢do sociocultural,
além de buscar a promogao de sua saude, a prevencdo e tratamen-
to de doengas e a redugdo de danos ou de sofrimentos que possam
comprometer suas possibilidades de viver de modo saudavel.

As Unidades Basicas sdo prioridades porque, quando as Unida-
des Basicas de Saude funcionam adequadamente, a comunidade
consegue resolver com qualidade a maioria dos seus problemas de
satde. E comum que a primeira preocupacdo de muitos prefeitos
se volte para a reforma ou mesmo a construgdo de hospitais. Para o
SUS, todos os niveis de atengdo sdo igualmente importantes, mas a
pratica comprova que a atengdo basica deve ser sempre prioritaria,
porque possibilita melhor organizagdo e funcionamento também
dos servigos de média e alta complexidade.

Estando bem estruturada, ela reduzird as filas nos prontos so-
corros e hospitais, o consumo abusivo de medicamentos e o uso
indiscriminado de equipamentos de alta tecnologia. Isso porque
os problemas de salde mais comuns passam a ser resolvidos nas
Unidades Basicas de Saude, deixando os ambulatdrios de especiali-
dades e hospitais cumprirem seus verdadeiros papéis, o que resul-
ta em maior satisfagdo dos usuarios e utilizagdo mais racional dos
recursos existentes.

Satide da Familia: é a saude mais perto do cidad3o. E parte
da estratégia de estruturagdo eleita pelo Ministério da Saude para
reorganizagdo da atengdo basica no Pais, com recursos financeiros
especificos para o seu custeio. Cada equipe é composta por um
conjunto de profissionais (médico, enfermeiro, auxiliares de enfer-
magem e agentes comunitarios de saude, podendo agora contar
com profissional de saude bucal) que se responsabiliza pela situa-
¢do de saude de determinada darea, cuja populagdo deve ser de no
minimo 2.400 e no maximo 4.500 pessoas. Essa populagdo deve
ser cadastrada e acompanhada, tornando-se responsabilidade das
equipes atendé-la, entendendo suas necessidades de saide como
resultado também das condi¢Ges sociais, ambientais e econdmicas
em que vive. Os profissionais é que devem ir até suas casas, porque
0 objetivo principal da Saude da Familia é justamente aproximar as
equipes das comunidades e estabelecer entre elas vinculos sélidos.

A saude municipal precisa ser integral. O municipio é respon-
savel pela saude de sua populagdo integralmente, ou seja, deve
garantir que ela tenha acessos a atengdo bdsica e aos servigos es-
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NOCOES GERAIS SOBRE A ECONOMIA, A POLITICA E
AS RELACOES EXTERIORES

A economia, a politica e as relagGes exteriores sdo trés areas
interdependentes que desempenham um papel fundamental no
desenvolvimento e funcionamento de um pais.

A economia refere-se ao estudo das atividades econémicas de
producdo, distribuicdo e consumo de bens e servigos. Ela abrange
aspectos como o crescimento econdmico, o emprego, a inflagdo, o
comércio internacional e a distribuicdo de renda. As politicas eco-
ndémicas sdo implementadas pelos governos para influenciar esses
aspectos e promover o desenvolvimento econémico.

A politica, por sua vez, envolve o processo de tomada de de-
cisOes politicas e a administragdo dos assuntos publicos. Ela deter-
mina a forma como um pais é governado e influencia as politicas
econdmicas, sociais e culturais. A politica também esta relacionada
a democracia, a participagdo politica, aos sistemas de governo e as
relagdes de poder.

As relagdes exteriores referem-se as interagOes e relagdes en-
tre paises. Elas abrangem questdes como a diplomacia, a politica
externa, os tratados internacionais, o comércio internacional, a se-
guranga internacional e a cooperagdo global. As relagGes exteriores
sdo importantes para a promoc¢do dos interesses nacionais, a ma-
nutenc¢do da paz e a busca de solugdes conjuntas para problemas
globais.

Essas trés areas estdo intimamente interligadas e se influen-
ciam mutuamente. Por exemplo, as politicas econdmicas podem
afetar as relagGes exteriores por meio do comércio internacional e
dos investimentos estrangeiros. Da mesma forma, as relagdes exte-
riores podem influenciar a politica doméstica e a economia de um
pais, como por meio de aliangas militares ou acordos comerciais.

Em suma as nogdes gerais sobre a economia, a politica e as
relagGes exteriores sdo fundamentais para entender as dindmicas
sociais, politicas e econdmicas de um pais, bem como as interacGes
entre os paises.

A QUESTAO AMBIENTAL: DESENVOLVIMENTO SUS-
TENTAVEL E RESPONSABILIDADE SOCIOAMBIENTAL

A questdo ambiental é um tema de extrema importancia na
atualidade, pois envolve a preservagao do meio ambiente e a busca
por um desenvolvimento sustentavel.

O desenvolvimento sustentdvel é um conceito que visa conci-
liar o progresso econdmico e social com a preservagado dos recursos
naturais e a promog¢do da qualidade de vida. Isso significa que as
atividades humanas devem ser realizadas de forma a garantir a sua
continuidade no longo prazo, sem comprometer o equilibrio am-
biental.

Para alcangar o desenvolvimento sustentavel, é necessario
adotar praticas responsaveis de utilizagdo dos recursos naturais,
como a reduc¢do do consumo de energia, a reciclagem de materiais,
o uso de tecnologias limpas e a protec¢do da biodiversidade.

Além disso, a responsabilidade socioambiental esta diretamen-
te ligada ao desenvolvimento sustentavel. Ela envolve a preocu-
pacdo das empresas e da sociedade em geral com os impactos de
suas atividades no meio ambiente e nas comunidades onde estdo
inseridas.

As empresas tém o papel de adotar praticas sustentaveis em
suas operagdes, como a redu¢do da emissdo de poluentes, a gestdo
adequada de residuos e a promogdo de agdes sociais que benefi-
ciem as comunidades locais. Ja a sociedade em geral pode contri-
buir através de atitudes conscientes, como a redugdo do consumo
excessivo e o uso racional dos recursos naturais.

Assim, a questdo ambiental, o desenvolvimento sustentavel e
a responsabilidade socioambiental estdo interligados e sao funda-
mentais para garantir a preserva¢do do meio ambiente e a qualida-
de de vida das futuras geragGes.

A preocupacgdo com o meio ambiente! vem sendo questionada
e centro de tomada de decisdes, pois, a grave problematica ameacga
romper com o equilibrio ecolégico do Planeta.

Grande marco a respeito da preocupacdo ambiental estd na
Declaragdo de Estocolmo, de 1972, onde se enunciou, dentre ou-
tros, os direitos fundamentais do homem a liberdade, a igualdade
e ao gozo de condi¢Ges de vida adequadas num meio ambiente de
tal qualidade que lhe permita levar uma vida digna com solene obri-
gacdo de proteger e melhorar o meio ambiente para as geragdes
presentes e futuras.

Ja na Declaragdo do Rio de Janeiro, de 1992, a formulagdo é
mais sutil, reza que os seres humanos estdo no centro da preocu-
pagdo com o desenvolvimento sustentavel, com direito a uma vida
mais saudavel e produtiva, em harmonia com a natureza.

Breve histérico

A sociedade passou por profundas transformagcées em que a
realidade socioeconémica se modificou com rapidez junto ao de-
senvolvimento incessante das economias de massas.

Os mecanismos de producdo desenvolveram-se de tal forma a
adequar as necessidades e vontades humanas. Contudo, o homem
nao mediu as possiveis consequéncias que tal desenvolvimento pu-
desse causar.

N3o apenas o meio natural foi alterado, como também a glo-
balizagdo e seus mecanismos trouxeram para grande parcela da po-
pulagdo mundial o aumento da pobreza, desigualdade social, além
dentre outros, a exclusdo estrutural e cultural, como a perda de
identidade cultural e social, dando lugar ao consumismo cultural.

Ou seja, os avangos tecnoldgicos ndo tdo adequados e prepa-
rados ameagam aos Direitos Humanos, onde as classes excluidas
sofrem diretamente muito mais com todo este cenario.
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1 https://ambitojuridico.com.br/cadernos/direito-ambiental/educa-
cao-ambiental-perspectivas-e-desafios-na-sociedade-de-risco/




Sociedade atual — a crise e os riscos

A sociedade atual é caracterizada por uma sociedade de risco
ambiental, em que ndo se sabe exatamente quais os riscos, quais
suas proporgoes e devidas consequéncias.

A exploragdo irracional dos recursos naturais pelo homem de-
sencadeou uma série de eventos negativos em que a prépria vida
do planeta se coloca em risco.

Destarte, o préprio homem se colocou na situagdo de crise
ambiental e sociedade de risco, pois, os fatos como o advento da
industrializacdo, globalizacdo, crescimento populacional, guerras
mundiais, fixacdo da cultura do consumismo, falta de estrutura e
adequacdo, dentre outros, contribuiram para a atual crise ambien-
tal.

Ainda, verifica-se que o modelo capitalista, irracional de ex-
ploragdo e apropriagao dos recursos naturais ndo apenas alterou o
meio natural, mas também houve o desencadeamento da miséria,
de desigualdade social, concentragdo de renda e a propria violagdo
aos direitos fundamentais inerentes a pessoa humana. E, também,
desestruturou ou extinguiu a identidade cultural de muitos povos.

Segundo, PHILIPPI Jr., o modelo de desenvolvimento econ6-
mico escolhido e assumido pelo governo brasileiro, nem sempre
esteve associado ao meio ambiente, provocando, dentre outros, o
incremento de uma sociedade dita consumista onde impera a forga
do mercado com regras que priorizam “ter” e ndo o “ser”, a quan-
tidade, ndo a qualidade, de vida ou de qualquer outro objeto, de
onde emerge o vocabulo “descartavel”, neologismo que provoca a
geragdo alucinada de residuos solidos, de todos os tipos, tamanhos
e matérias. (Fonte: Urbanizagdo e Meio Ambiente, Suetbnio Mota,
ABES, RJ, 2003, pg.50)

Isto é, o resultado desse tipo de desenvolvimento tem sido a
degradagdo dos recursos naturais. Sendo que, respeitar a vida com-
preende respeitar ao meio ambiente e, sendo assim, o cuidado com
o0 meio ambiente exige “ultrapassar fronteiras e geragGes”, pois re-
quer o “dever de atuacdo” da presente geracdo a fim de resguardar
o “direito a vida” das futuras geragdes.

DESCOBERTAS E INOVAGOES CIENTIFICAS E SEUS
IMPACTOS NA SOCIEDADE CONTEMPORANEA NO
MUNDO, BRASIL, BAHIA E SALVADOR

A importancia do estudo de atualidades

Dentre todas as disciplinas com as quais concurseiros e estu-
dantes de todo o pais se preocupam, a de atualidades tem se tor-
nado cada vez mais relevante. Quando pensamos em matematica,
lingua portuguesa, biologia, entre outras disciplinas, inevitavelmen-
te as colocamos em um patamar mais elevado que outras que nos
parecem menos importantes, pois de algum modo nos é ensinado a
hierarquizar a relevancia de certos conhecimentos desde os tempos
de escola.

No, entanto, atualidades é o Unico tema que insere o individuo
no estudo do momento presente, seus acontecimentos, eventos
e transformagGes. O conhecimento do mundo em que se vive de
modo algum deve ser visto como irrelevante no estudo para concur-
sos, pois permite que o individuo va além do conhecimento técnico
e explore novas perspectivas quanto a conhecimento de mundo.
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Em sua grande maioria, as questes de atualidades em con-
cursos sdo sobre fatos e acontecimentos de interesse publico, mas
podem também apresentar conhecimentos especificos do meio po-
litico, social ou econdmico, sejam eles sobre musica, arte, politica,
economia, figuras publicas, leis etc. Seja qual for a area, as questbes
de atualidades auxiliam as bancas a peneirarem os candidatos e se-
lecionarem os melhores preparados ndo apenas de modo técnico.

Sendo assim, estudar atualidades é o ato de se manter cons-
tantemente informado. Os temas de atualidades em concursos sdo
sempre relevantes. E certo que nem todas as noticias que vocé vé
na televisdo ou ouve no radio aparecem nas questdes, manter-se
informado, porém, sobre as principais noticias de relevancia nacio-
nal e internacional em pauta é o caminho, pois sdo debates de ex-
trema recorréncia na midia.

O grande desafio, nos tempos atuais, é separar o joio do trigo.
Com o grande fluxo de informagdes que recebemos diariamente, é
preciso filtrar com sabedoria o que de fato se esta consumindo. Por
diversas vezes, os meios de comunicag¢do (TV, internet, radio etc.)
adaptam o formato jornalistico ou informacional para transmitirem
outros tipos de informagdo, como fofocas, vidas de celebridades,
futebol, acontecimentos de novelas, que ndo devem de modo al-
gum serem inseridos como parte do estudo de atualidades. Os in-
teresses pessoais em assuntos deste cunho ndo sdo condenaveis de
modo algum, mas sdo triviais quanto ao estudo.

Ainda assim, mesmo que tentemos nos manter atualizados
através de revistas e telejornais, o fluxo intermindvel e ininterrupto
de informagdes veiculados impede que saibamos de fato como es-
tudar. Apostilas e livros de concursos impressos também se tornam
rapidamente desatualizados e obsoletos, pois atualidades é uma
disciplina que se renova a cada instante.

O mundo da informacgdo esta cada vez mais virtual e tecnolé-
gico, as sociedades se informam pela internet e as compartilham
em velocidades incalculdveis. Pensando nisso, a editora prepara
mensalmente o material de atualidades de mais diversos campos
do conhecimento (tecnologia, Brasil, politica, ética, meio ambiente,
jurisdicdo etc.) na “Area do Cliente”.

L3, o concurseiro encontrara um material completo de aula pre-
parado com muito carinho para seu melhor aproveitamento. Com
o material disponibilizado online, vocé podera conferir e checar os
fatos e fontes de imediato através dos veiculos de comunicagdo vir-
tuais, tornando a ponte entre o estudo desta disciplina tdo fluida e
a veracidade das informag¢des um caminho certeiro.

SOCIEDADE BRASILEIRA: FORMACAO, ESTRUTURA E
ORGANIZACAO

A sociedade brasileira é formada por uma mistura de diferentes
etnias e culturas, resultado da colonizacdo portuguesa, da escravi-
ddo africana, da imigragdo europeia e asiatica, e da presenca de
povos indigenas. Essa diversidade é uma caracteristica marcante do
pais e contribui para a riqueza cultural do Brasil.

A estrutura da sociedade brasileira é hierarquica e desigual,
com uma grande disparidade de renda e acesso a direitos e recur-
sos entre as diferentes classes sociais. A desigualdade social é um
problema histdrico no pais, e a questdo da distribuicdo de renda e
oportunidades é um desafio para a sociedade brasileira.




A organiza¢do da sociedade brasileira se da através de diver-
sas instituicdes e organizagdes sociais, como o Estado, as empresas,
as igrejas, as associagcdes de classe, os sindicatos e os movimentos
sociais. Essas instituicdes desempenham um papel importante na
regulacdo e organizagdo da vida social, politica e econémica do pais.

Apesar dos desafios e contradi¢cdes, a sociedade brasileira é
marcada pela criatividade, diversidade cultural e pela capacidade
de resisténcia e resiliéncia diante das adversidades. A luta por jus-
tica social, igualdade de direitos e inclusdo de todos os segmentos
da sociedade é um desafio constante, mas também uma fonte de
inspiracdo e esperancga para o futuro do pais.

POBREZA E EXCLUSAO SOCIAL

A pobreza e a exclusdo social sdo problemas complexos que
afetam milhGes de pessoas em todo o mundo. A pobreza é carac-
terizada pela falta de recursos financeiros e de acesso a bens e ser-
vicos basicos, tais como alimentagdo, moradia, saude e educacgdo.
J& a exclusdo social refere-se a marginalizagdo e discriminagdo de
certos grupos da sociedade, que sdo impedidos de participar plena-
mente da vida social, econémica e politica.

A pobreza e a exclusdo social estdo frequentemente interliga-
das, uma vez que as pessoas em situagdo de pobreza sdo as mais
vulnerdveis a exclusdo social. A falta de recursos financeiros pode
limitar o acesso a oportunidades de educagdo, emprego e saude,
perpetuando um ciclo de desvantagens e marginalizagao.

Para combater a pobreza e a exclusdo social, é necessario ado-
tar medidas abrangentes que abordem as causas estruturais des-
ses problemas, tais como desigualdade de renda, falta de acesso a
servicos basicos e discriminagdo baseada em género, raga, etnia ou
condigdo fisica. Politicas publicas que promovam a inclusdo social,
a igualdade de oportunidades e a redistribuicdo de recursos sdo es-
senciais para garantir uma sociedade mais justa e equitativa para
todos os seus membros. Além disso, é fundamental o engajamento
da sociedade civil, do setor privado e das organizagdes internacio-
nais na promogao de politicas e praticas que combatam a pobreza e
a exclusdo social em todas as suas formas.

A educac¢do desempenha um papel fundamental na quebra do
ciclo da pobreza e da exclusdo social, permitindo que individuos
tenham melhores oportunidades de emprego e alcancem uma me-
Ihor qualidade de vida. Investir em educagdo de qualidade para to-
dos, independentemente da sua origem social ou econémica, é es-
sencial para garantir um futuro promissor para as geragées futuras.

Além disso, é importante promover a inclusao social de grupos
marginalizados, como pessoas com deficiéncia, migrantes, refu-
giados, comunidades indigenas, entre outros. Isso inclui garantir o
acesso igualitario a servigos publicos, oportunidades de emprego e
participa¢do na vida politica e social da comunidade.

A solidariedade e empatia sdo valores fundamentais na luta
contra a pobreza e a exclusdo social. E preciso que haja uma ampla
sensibilizagdo e conscientizagdo da sociedade sobre a importancia
de combater esses problemas e de promover a igualdade de opor-
tunidades para todos os membros da sociedade. Através da cola-
boragdo e cooperacgdo de todos os setores da sociedade, é possivel
construir um mundo mais justo e inclusivo para todos os seus ha-
bitantes.
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PRECONCEITO E DISCRIMINAGCAO

O preconceito e a discriminagao sdo problemas sociais que en-
volvem a formagdo de opiniGes negativas e estereotipadas sobre
determinados grupos de pessoas, levando a tratamentos injustos
e desiguais.

O preconceito refere-se a ideias pré-concebidas e pré-julga-
mentos baseados em caracteristicas como raga, etnia, género,
orientagdo sexual, religido, classe social, entre outros. Ja a discri-
minagao é a agdo concreta de negacdo de direitos, oportunidades e
tratamento igualitdrio a partir dos preconceitos enraizados.

Essas praticas prejudicam a sociedade como um todo, pois
perpetuam desigualdades e injusticas, afetando a convivéncia e o
desenvolvimento dos individuos. Além disso, o preconceito e a dis-
criminagdo sdo contrarios aos principios de respeito a diversidade
e igualdade de direitos, fundamentais para uma sociedade justa e
inclusiva.

Combater o preconceito e a discriminagdo requer a conscien-
tizacdo e educagdo, promovendo a valorizagdo da diversidade e a
desconstrucdo de esteredtipos negativos. E necessario também
que as leis e politicas publicas sejam implementadas e efetivamen-
te aplicadas, a fim de garantir a igualdade de oportunidades para
todos os cidaddos. O didlogo, o respeito mutuo e a promogdo da
igualdade sdo fundamentais para superar esses problemas e cons-
truir uma sociedade mais justa e inclusiva.

Ademais, é importante que cada individuo reflita sobre seus
préprios preconceitos e tome atitudes para n3o reproduzi-los. E
necessario promover a empatia, a solidariedade e a compreensao
entre as pessoas, buscando construir relagdes mais harmoniosas e
respeitosas.

A luta contra o preconceito e a discrimina¢do deve ser uma
responsabilidade de toda a sociedade, e cabe a cada um de nds
contribuir para a construgdo de um ambiente mais justo e iguali-
tario. Juntos, podemos criar um mundo onde as diferengas sejam
celebradas e respeitadas, e onde todos tenham as mesmas oportu-
nidades e direitos.

CONSTITUIGAO DA REPUBLICA FEDERATIVA DO
BRASIL DE 1988: DOS PRINCiPIOS FUNDAMENTAIS -
ART. 12 AO ART. 42

Forma, Sistema e Fundamentos da Republica

— Papel dos Principios e o Neoconstitucionalismo

Os principios abandonam sua fungdo meramente subsidiaria
na aplica¢do do Direito, quando serviam tdo somente de meio de
integra¢do da ordem juridica (na hipdtese de eventual lacuna) e ve-
tor interpretativo, e passam a ser dotados de elevada e reconhecida
normatividade.

- Principio Federativo

Significa que a Unido, os Estados-membros, o Distrito Federal
e 0s Municipios possuem autonomia, caracteriza por um determi-
nado grau de liberdade referente a sua organizagao, a sua adminis-
tragdo, a sua normatizagdo e ao seu Governo, porém limitada por
certos principios consagrados pela Constituicdo Federal.




- Principio Republicano

E uma forma de Governo fundada na igualdade formal entre
as pessoas, em que os detentores do poder politico exercem o
comando do Estado em carater eletivo, representativo, temporario
e com responsabilidade.

— Principio do Estado Democratico de Direito

O Estado de Direito é aquele que se submete ao império da lei.
Por sua vez, o Estado democratico caracteriza-se pelo respeito ao
principio fundamental da soberania popular, vale dizer, funda-se na
nocdo de Governo do povo, pelo povo e para o povo.

- Principio da Soberania Popular

O pardgrafo Unico do Artigo 12 da Constituicdo Federal reve-
la a adogdo da soberania popular como principio fundamental ao
prever que “Todo o poder emana do povo, que o exerce por meio
de representantes eleitos ou diretamente, nos termos desta Cons-
titui¢do”.

— Principio da Separagdo dos Poderes

A visdo moderna da separagdo dos Poderes ndo impede que
cada um deles exerca atipicamente (de forma secundaria), além de
sua funcgdo tipica (preponderante), fungGes atribuidas a outro Po-
der.

Vejamos abaixo, os dispositivos constitucionais corresponden-
tes ao tema supracitado:

TiTULO |
DOS PRINCiPIOS FUNDAMENTAIS

Art. 12 A Republica Federativa do Brasil, formada pela unido
indissoluvel dos Estados e Municipios e do Distrito Federal, consti-
tui-se em Estado Democratico de Direito e tem como fundamentos:

| - a soberania;

Il - a cidadania

Il - a dignidade da pessoa humana;

IV - os valores sociais do trabalho e da livre iniciativa;

V - o pluralismo politico.

Paragrafo Unico. Todo o poder emana do povo, que o exerce
por meio de representantes eleitos ou diretamente, nos termos
desta Constituicdo.

Art. 22 S3o Poderes da Unido, independentes e harmonicos en-
tre si, o Legislativo, o Executivo e o Judicidrio.

Objetivos Fundamentais da Republica
Os Objetivos Fundamentais da Republica estdo elencados no
Artigo 32 da CF/88. Vejamos:

Art. 32 Constituem objetivos fundamentais da Republica Fede-
rativa do Brasil:

| - construir uma sociedade livre, justa e solidaria;

Il - garantir o desenvolvimento nacional;

Il - erradicar a pobreza e a marginalizagdo e reduzir as desigual-
dades sociais e regionais;

IV - promover o bem de todos, sem preconceitos de origem,
raga, sexo, cor, idade e quaisquer outras formas de discriminagdo.

Principios de Direito Constitucional Internacional
Os Principios de Direito Constitucional Internacional estdo
elencados no Artigo 42 da CF/88. Vejamos:

ATUALIDADE E LEGISLAGCAO

290)

Art. 42 A Republica Federativa do Brasil rege-se nas suas rela-
¢Oes internacionais pelos seguintes principios:

| - independéncia nacional;

Il - prevaléncia dos direitos humanos;

Il - autodeterminagdo dos povos;

IV - ndo-intervengao;

V - igualdade entre os Estados;

VI - defesa da paz;

VII - solugdo pacifica dos conflitos;

VIII - repudio ao terrorismo e ao racismo;

IX - cooperagdo entre os povos para o progresso da humani-
dade;

X - concessao de asilo politico.

Pardgrafo Unico. A Republica Federativa do Brasil buscara a in-
tegracdo econdmica, politica, social e cultural dos povos da América
Latina, visando a formagdo de uma comunidade latino-americana
de nagdes.

DOS DIREITOS E GARANTIAS FUNDAMENTAIS — ART.
52 AO ART. 17

Os direitos individuais estdo elencados no caput do Artigo 52
da CF. Sdo eles:

Direito a Vida

O direito a vida deve ser observado por dois prismas: o direito
de permanecer vivo e o direito de uma vida digna.

O direito de permanecer vivo pode ser observado, por exemplo,
na vedagdo a pena de morte (salvo em caso de guerra declarada).

J4 o direito a uma vida digna, garante as necessidades vitais
basicas, proibindo qualquer tratamento desumano como a tortura,
penas de carater perpétuo, trabalhos for¢ados, cruéis, etc.

Direito a Liberdade

O direito a liberdade consiste na afirmagdo de que ninguém sera
obrigado a fazer ou deixar de fazer alguma coisa, sendo em virtude de
lei. Tal dispositivo representa a consagracdo da autonomia privada.

Trata-se a liberdade, de direito amplo, ja que compreende,
dentre outros, as liberdades: de opinido, de pensamento, de loco-
mogdo, de consciéncia, de crenga, de reunido, de associacdo e de
expressao.

Direito a Igualdade

Aigualdade, principio fundamental proclamado pela Constitui-
¢do Federal e base do principio republicano e da democracia, deve
ser encarada sob duas dticas, a igualdade material e a igualdade
formal.

A igualdade formal é a identidade de direitos e deveres conce-
didos aos membros da coletividade por meio da norma.

Por sua vez, a igualdade material tem por finalidade a busca
da equiparagdo dos cidaddos sob todos os aspectos, inclusive o
juridico. E a consagracdo da maxima de Aristoteles, para quem o
principio da igualdade consistia em tratar igualmente os iguais e
desigualmente os desiguais na medida em que eles se desigualam.




NOCOES DE INFORMATICA

NOGCOES DE INTERNET, INTRANET E REDES DE COM-
PUTADORES. CONCEITOS BASICOS DOS MODOS DE
UTILIZAGAO DE TECNOLOGIAS DIGITAIS, SUAS FERRA-
MENTAS, USO E OPERAGAO DE APLICATIVOS E PROCE-
DIMENTOS DE INFORMATICA

Tipos de rede de computadores

e LAN: Rele Local, abrange somente um perimetro definido.

Exemplos: casa, escritdrio, etc.

LAN
Rede Local

e MAN: Rede Metropolitana, abrange uma cidade, por exem-

plo.

LAN
(Local Area Network)

e WAN: E uma rede com grande abrangéncia fisica, maior que
a MAN, Estado, Pais; podemos citar até a INTERNET para entender-
mos o conceito.

REDE METROPOLITANA

LAN
(Local Area Network)

LAN
(Local Area Network)

Navegacgao e navegadores da Internet

e Internet
E conhecida como a rede das redes. A internet € uma colegdo

global de computadores, celulares e outros dispositivos que se co-
municam.

e Procedimentos de Internet e intranet

Através desta conexdo, usuarios podem ter acesso a diversas
informagdes, para trabalho, laser, bem como para trocar mensa-
gens, compartilhar dados, programas, baixar documentos (down-
load), etc.

e Sites

Uma colegdo de paginas associadas a um endereco www. é
chamada web site. Através de navegadores, conseguimos acessar
web sites para operagdes diversas.
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e Links
O link nada mais é que uma referéncia a um documento, onde o usuario pode clicar. No caso da internet, o Link geralmente aponta
para uma determinada pagina, pode apontar para um documento qualquer para se fazer o download ou simplesmente abrir.

Dentro deste contexto vamos relatar funcionalidades de alguns dos principais navegadores de internet: Microsoft Internet Explorer,
Mozilla Firefox e Google Chrome.

Internet Explorer 11

e |dentificar o ambiente

> . A
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O Internet Explorer é um navegador desenvolvido pela Microsoft, no qual podemos acessar sites variados. E um navegador simplifica-
do com muitos recursos novos.

Dentro deste ambiente temos:

— Funcdes de controle de privacidade: Trata-se de fungdes que protegem e controlam seus dados pessoais coletados por sites;

— Barra de pesquisas: Esta barra permite que digitemos um endereco do site desejado. Na figura temos como exemplo: https://www.
gov.br/pt-br/

— Guias de navegacdo: Sdo guias separadas por sites aberto. No exemplo temos duas guias sendo que a do site https://www.gov.br/
pt-br/ esta aberta.

— Favoritos: S3o pastas onde guardamos nossos sites favoritos

—Ferramentas: Permitem realizar diversas fungdes tais como: imprimir, acessar o histdrico de navegagao, configuragGes, dentre outras.

Desta forma o Internet Explorer 11, torna a navegagao da internet muito mais agradavel, com textos, elementos graficos e videos que
possibilitam ricas experiéncias para os usuarios.

e Caracteristicas e componentes da janela principal do Internet Explorer

|2 https://www.ibge.govibr/ Hﬂ - & C || £ 1BGE | Portal do 1BGE | 1BGE || [ MSN | Hotmail, Noticias, Famo...
B >6 ABA1 ABAZ
BRASIL CORONAVIRUS (COVID-19)  Simplifique!  Participe  Acesso ainformaciio  Legislagio  Canais
<) _ R . =
o Institucional  Préximas DivulgacSes Biblioteca Respondendo &&  Busca

Instituts Erssisro d Geprts s Esttisties

Area de Exibicédo

Estatisticas v Geociéncias v Cidades e Estados Agéncia de Noticias Nossos sites Acesso a Informagdo

- Inflacgo » PIB Desemprego »
Erml=Ean - ) .
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Area para exibicdo da pagina

A primeira vista notamos uma grande area disponivel para visualizagdo, além de percebemos que a barra de ferramentas fica automa-
ticamente desativada, possibilitando uma maior area de exibicdo.

Vamos destacar alguns pontos segundo as indica¢des da figura:

1. Voltar/Avancar pagina

Como o proprio nome diz, clicando neste botdo voltamos pdagina visitada anteriormente;

2. Barra de Enderecos
Esta é a area principal, onde digitamos o enderego da pagina procurada;

3. icones para manipulacdo do endereco da URL
Estes icones sdo pesquisar, atualizar ou fechar, dependendo da situagdo pode aparecer fechar ou atualizar.

4. Abas de Conteudo
Sdo mostradas as abas das paginas carregadas.

5. Pagina Inicial, favoritos, ferramentas, comentarios

6. '7.55 Adicionar a barra de favoritos

Mozila Firefox

Vamos falar agora do funcionamento geral do Firefox, objeto de nosso estudo:

@ Novaaba 4 5 X

e o
1 2 3

G Pesquisar na web

28 sites preferides ~

Vejamos de acordo com os simbolos da imagem:

1 & Botdo Voltar uma pégina
2 Botdo avangar uma pagina
3 C Botdo atualizar a pagina

S
\ w /
N



4 ‘m' Voltar para a pagina inicial do Firefox
5 Barra de Enderegos
6 1Y Ver histéricos e favoritos
ED Mostra um painel sobre os favoritos (Barra,
7
Menu e outros)
3 @} Sincronizagdo com a conta FireFox (Vamos
detalhar adiante)
9 = Mostra menu de contexto com vdrias opgdes

— Sincronizacgdo Firefox: Ato de guardar seus dados pessoais na
internet, ficando assim disponiveis em qualquer lugar. Seus dados
como: Favoritos, histéricos, Enderecos, senhas armazenadas, etc.,
sempre estardo disponiveis em qualquer lugar, basta estar logado
com o seu e-mail de cadastro. E lembre-se: ao utilizar um computa-
dor publico sempre desative a sincronizagdo para manter seus da-
dos seguros apds o uso.

Google Chrome

O Chrome é o navegador mais popular atualmente e disponi-
biliza inumeras fungdes que, por serem 6timas, foram implementa-
das por concorrentes.

Vejamos:

¢ Sobre as abas

No Chrome temos o conceito de abas que sdo conhecidas tam-
bém como guias. No exemplo abaixo temos uma aba aberta, se qui-
sermos abrir outra para digitar ou localizar outro site, temos o sinal
(+).

A barra de enderecos € o local em que se digita o link da pagina
visitada. Uma outra fungdo desta barra é a de busca, sendo que ao
digitar palavras-chave na barra, o mecanismo de busca do Google é
acionado e exibe os resultados.

TR
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Nova guia
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0, Pesquice no Google ou digite um URL

Vejamos de acordo com os simbolos da imagem:

1 Botdo Voltar uma pagina

2 Botdo avangar uma pagina

3 e Botdo atualizar a pagina
ol

4 “7 | Barra de Endereco.

5 1 | Adicionar Favoritos

6 © | Usudrio Atual

7 : Exibe um menu de contexto que iremos relatar
* seguir.

O que vimos até aqui, sdo opgles que ja estamos acostuma-
dos ao navegar na Internet, mesmo estando no Ubuntu, percebe-
mos que o Chrome é o mesmo navegador, apenas esta instalado
em outro sistema operacional. Como o Chrome é o mais comum
atualmente, a seguir conferimos um pouco mais sobre suas funcio-
nalidades.

e Favoritos

No Chrome é possivel adicionar sites aos favoritos. Para adi-
cionar uma pagina aos favoritos, clique na estrela que fica a direita
da barra de enderecos, digite um nome ou mantenha o sugerido, e
pronto.

Por padrdo, o Chrome salva seus sites favoritos na Barra de Fa-
voritos, mas vocé pode criar pastas para organizar melhor sua lista.
Para remové-lo, basta clicar em excluir.




CONHECIMENTOS ESPECIFICOS
Nutricionista

POLITICA NACIONAL DE PROMOGCAO DA SAUDE

Prezado Candidato, o tema supracitado, ja foi abordado na
matéria de Legislagdo SUS e Especifica
N&o deixe de conferir!

POLITICA NACIONAL DE ATENCAO BASICA - (PNAB)
2017

Prezado Candidato, o tema supracitado, ja foi abordado na
matéria de Legislagao SUS e Especifica
N3o deixe de conferir!

EQUIPES MULTIPROFISSIONAIS NA ATENCAO
PRIMARIA A SAUDE (PORTARIA N2 635/2023)

PORTARIA GM/MS N2 635, DE 22 DE MAIO DE 2023

Institui, define e cria incentivo financeiro federal de implan-
tacdo, custeio e desempenho para as modalidades de equipes Mul-
tiprofissionais na Atenc¢do Primdria a Saude.

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE SUBSTITUTO, no uso das
atribui¢des que lhe confere o art. 87, paragrafo Unico, incisos | e Il
da Constituicdo, resolve:

Art. 12 Esta portaria institui incentivo financeiro federal de im-
plantagdo e custeio para as equipes Multiprofissionais na Atengao
Primaria a Saude - eMulti.

Paragrafo Unico. Para efeitos desta Portaria entende-se por
eMulti equipes compostas por profissionais de satde de diferentes
areas de conhecimento que atuam de maneira complementar e in-
tegrada as demais equipes da Atenc¢do Primdria a Saude - APS, com
atuagdo corresponsavel pela populagdo e pelo territdrio, em articu-
lagdo intersetorial e com a Rede de Atengdo a Saude - RAS.

Art. 22 S3o diretrizes e objetivos do processo de trabalho das
eMulti, para atender a demanda em saude da pessoa, da populagdo
e do territdrio:

| - facilitar o acesso da populacdo aos cuidados em saude, por
meio do trabalho colaborativo entre profissionais das eMulti e das
equipes citadas no paragrafo Unico do art. 49;

Il - pautar-se pelo principio da integralidade da atengdo a saude;

Il - ampliar o escopo de praticas em saude no ambito da APS
e do territério;

IV - integrar praticas de assisténcia, prevenc¢do, promog¢do da
saude, vigilancia e formagdo em saude na APS;
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V - favorecer os atributos essenciais e derivados da APS, con-
forme orientado pela Politica Nacional da Atenc¢do Basica - PNAB,
por meio da atencdo interprofissional, de modo a superar a ldgica
de fragmentag¢do do cuidado que compromete a corresponsabili-
zagao clinica;

VI - oportunizar a comunicagao, integracao e articulagdo da APS
com os outros servigos da RAS e intersetoriais, contribuindo para a
continuidade de fluxos assistenciais;

VII - contribuir para aprimorar a resolubilidade da APS; e

VIII - proporcionar que a ateng¢do seja continua ao longo do
tempo, por meio da definicdo de profissional de referéncia da
eMulti e equipe vinculada, a fim de qualificar a diretriz de longitu-
dinalidade do cuidado.

Paragrafo Unico. Incumbe as eMulti, prioritariamente, o desen-
volvimento da integralidade das seguintes ac¢des:

| - 0 atendimento individual, em grupo e domiciliar;

Il - as atividades coletivas;

Il - 0 apoio matricial;

IV - as discussOes de casos;

V - 0 atendimento compartilhado entre profissionais e equipes;

VI - a oferta de a¢des de saude a distancia;

VIl - a construgdo conjunta de projetos terapéuticos e inter-
vengdes no territério; e

VIII - as praticas intersetoriais.

Art. 32 As eMulti sdo classificadas em 03 (trés) modalidades
de acordo com a carga horaria de equipe, vinculagdo e composi¢do
profissional:

| - equipe Multiprofissional Ampliada - eMulti Ampliada;

Il - equipe Multiprofissional Complementar - eMulti Comple-
mentar; e

Il - equipe Multiprofissional Estratégica - eMulti Estratégica.

Art. 42 Todas as modalidades de eMulti deverdo atender aos
seguintes requisitos:

| - as eMulti serdo compostas por um conjunto fixo e varidvel de
profissionais de nivel superior descritos no Anexo | desta Portaria;

Il - a carga horaria individual minima médica exigida por equipe
é de 10 horas semanais; e

Ill - a carga horaria individual minima das demais categorias
profissionais exigida por equipe é de 20 horas semanais.

§ 12 As eMulti deverdo ser vinculadas a uma ou mais das se-
guintes tipologias de equipes ou servigos:

| - equipe de Saude da Familia - eSF;

Il - equipe de Saude da Familia Ribeirinha - eSFR;

Il - equipe de Consultério na Rua - eCR;

IV - equipe de Atengdo Primaria - eAP; ou

V - equipe de Unidade Basica de Saude Fluvial - UBSF.

§ 22 Nenhuma equipe podera estar vinculada a mais de uma
eMulti simultaneamente.

Art. 52 Cada modalidade do eMulti devera atender aos requis-
itos do art. 42, bem como:

| - para a eMulti Ampliada:




a) ser vinculada a, no minimo 10 (dez) e no maximo 12 (doze),
equipes citadas no paragrafo Unico do art. 42, no mesmo municipio
ou em um conjunto de municipios;

b) cumprir a carga horaria minima de 300 (trezentas) horas se-
manais por equipe; e

¢) ndo compor a carga horaria de equipe com mais de 120 (cen-
to e vinte) horas da mesma categoria profissional ou especialidade.

Il - para a eMulti Complementar:

a) ser vinculada a no minimo 5 (cinco) e no maximo 9 (nove)
equipes citadas no paragrafo Unico do art. 49;

b) cumprir a carga horaria minima de 200 (duzentas) horas se-
manais por equipe; e

c) ndo compor a carga hordria de equipe com mais de 80 (oiten-
ta) horas da mesma categoria profissional ou especialidade.

Il - para a eMulti Estratégica:

a) ser vinculada a no minimo 1 (uma) e no maximo 4 (quatro)
equipes citadas no paragrafo Unico do art. 49;

b) cumprir a carga horaria minima de 100 (cem) horas sema-
nais por equipe; e

c) ndo compor a carga horaria de equipe com mais de 40
(quarenta) horas da mesma categoria profissional ou especialidade.

§ 22 Um conjunto de municipios poderdo pleitear a eMulti Am-
pliada, desde que atendam aos seguintes requisitos:

|- no ato da solicitagdo de credenciamento, devera ser indicado
0 municipio eleito como sede do agrupamento de municipios, para
fins de transferéncia mensal fundo-a-fundo do incentivo financeiro
de custeio federal; e

Il - a solicitagdo de credenciamento para conjunto de mu-
nicipios devera ser pactuada e aprovada na Comissdo Intergestora
Bipartite - CIB e, no caso do Distrito Federal, a pactuagdo dar-se-a
no Colegiado de Gestdo da Secretaria Estadual de Saude do Distrito
Federal - CGSES/DF, havendo o encaminhamento da resolugdo re-
spectiva via Sistema Eletronico de Informagdes - SEI.

§ 32 A carga horaria minima exigida por equipe, de acordo com
cada modalidade, devera considerar o somatdrio da carga horaria
individual dos profissionais que compdem as eMulti.

§ 42 A participacdo de profissional em mais de uma equipe
nao configura duplicidade profissional, ndo sendo hipdtese de sus-
pensdo da transferéncia de custeio federal, desde que haja compat-
ibilidade de carga hordéria entre as equipes.

Art. 62 Todas as eMulti deverao:

| - ter cadastro no Sistema de Cadastro Nacional de Estabeleci-
mentos de Saude - SCNES;

Il - fazer uso da Estratégia e-SUS APS, através do Prontuario
Eletronico do Cidaddo - PEC, para registro das informagGes dos
atendimentos; e

Il - enviar produgdo no Sistema de Informac¢do da Atengdo
Basica - SISAB.

§ 12 A Estratégia e-SUS APS podera ser substituida pela eMulti,
mediante uso de sistema terceiro, desde que contemple as mesmas
funcionalidades;

§ 22 A identificacdo, no SCNES, das equipes credenciadas, nas
modalidades tratadas no art. 32, sera definida em ato normativo da
Secretaria de Atengdo Especializada a Saude, devendo estas estar-
em cadastradas nos mesmos tipos de estabelecimentos das equi-
pes vinculadas.

Art. 72 Todas as eMulti poderao realizar, no processo de tra-
balho colaborativo com as equipes vinculadas, a integracgéo e troca
de informagdes de maneira virtual, além da presencial.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS
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§ 12 O atendimento remoto devera acontecer de forma assisti-
da, com a presenca de profissional da drea de saude intermedian-
do os processos gerenciais demandantes entre pessoa atendida
e profissional de saude que realiza a consulta remotamente, bem
como a utilizacdo das Tecnologias de Informagdo e Comunicagdo
- TIC.

§ 292 Para a execugdo do atendimento remoto, os estabeleci-
mentos de saude deverdo dispor, minimamente, de:

| - sala para a atividade de atendimento remoto, por eMulti;

Il - profissional da 4rea da saude, preferencialmente de nivel
técnico ou superior, para intermediar a utiliza¢do das TIC e os pro-
cessos gerenciais da consulta; e

Il - equipamentos de TIC suficientes para a realizagao de con-
sultas de forma virtual, em qualidade adequada, incluindo, além
do computador, webcam acoplada e microfone, ou equipamentos
equivalentes, bem como conexdo de internet.

§ 32 Os materiais de que trata o inciso Il do paragrafo anterior
poderdo ser obtidos conforme lista da Relagdo de Equipamentos e
Materiais financiaveis pelo para SUS - Renem, devendo seguir as
normativas que regulamentam a estruturacao de estabelecimentos
de saude.

§ 42 A oferta do atendimento remoto deverd estar disponivel
em todo o horario de funcionamento da unidade de vinculo da
eMulti.

Art. 82 O credenciamento das eMulti seguird as regras estabe-
lecidas no item Il - Do Credenciamento do tépico 6 do Anexo 1 do
Anexo XXII da Portaria de Consolidagdo GM/MS n2 2, de 28 de se-
tembro de 2017, com exceg¢do dos critérios de priorizacdo.

§ 12 Para fins de financiamento federal, fica estipulado o se-
guinte teto de credenciamento de eMulti, de acordo com a pro-
porgdo abaixo:

| - eMulti Ampliada: a cada 10 (dez) equipes vinculadas ho-
mologadas, o municipio fara jus a 1 (uma) eMulti;

Il - eMulti Complementar: a cada 05 (cinco) equipes vinculadas
homologadas, o municipio fara jus a 1 (uma) eMulti; e

Il - eMulti Estratégica: a cada equipe vinculada homologada, o
municipio fara jus a 01 (uma) eMulti.

§ 22 Para alcance do teto eMulti, o municipio podera compor
com mais de uma modalidade, observadas as singularidades do ter-
ritorio e mediante analise do Ministério da Saude.

§ 32 Em razdo do disposto no §22 do art. 49, cada equipe ho-
mologada sé serd contabilizada para o credenciamento de uma
eMulti, independentemente da modalidade.

Art. 92 Os critérios de priorizagao de credenciamento das mo-
dalidades de eMulti sdo:

| - o indice de Vulnerabilidade Social - IVS do requerente, feito
pelo Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada - IPEA, na seguinte
ordem de prioridade:

a) vulnerabilidade social muito baixa: IVS < 0,2;

b) vulnerabilidade social baixa: IVS30,2 e<0,3;

c) vulnerabilidade social média: IVS 20,3 e < 0,4;

d) vulnerabilidade social alta: IVS2 0,4 e < 0,5; e

e) vulnerabilidade social muito alta: IVS30,5e £ 1; e

f) a maior eficiéncia na solicitacdo de equipes eMulti;

§ 12 Considera-se mais eficiente a solicitagdo que, utilizando a
totalidade de uma determinada quantidade de equipes homologa-
das, requer o credenciamento de um nimero menor de equipes
eMulti, por utilizar-se de modalidades mais abrangentes, tal como
a eMulti Ampliada.




§ 22 Serdo, também, priorizadas solicita¢cdes referentes a equi-
pes em funcionamento e ainda ndo credenciados ou sem adesao
homologada pelo Ministério da Saude, devidamente cadastrados
no SCNES, atendendo as regras de composicdo e carga horaria
profissional, conforme Portaria SAPS/MS n2 60, de 26 de novembro
de 2020.

Art. 10. O credenciamento para as eMulti devera ser solicitado
por meio de sistema de informagdo especifico disponibilizado em
enderego eletrénico do Ministério da Saude referente a Atengdo
Primaria a Saude, conforme previsto no item Il - Do Credenciamen-
to, do tépico 6 do Anexo 1 ao Anexo XXIl a Portaria de Consolidagdo
ne 2, de 2017.

Art. 11. O acompanhamento e monitoramento das a¢des de
saude desenvolvidas pelas eMulti serdo realizados por meio do SIS-
AB.

Paragrafo Unico. O cadastro da eMulti e o envio regular de da-
dos, conforme o cronograma dos sistemas de informacdo vigentes,
sdo de responsabilidade da gestdo municipal e distrital e dos profis-
sionais das equipes.

Art. 12. Fica definido o incentivo financeiro de custeio das
eMulti para os municipios, em conformidade com os critérios es-
tabelecidos nesta Portaria, a ser repassado mensalmente, nos se-
guintes valores:

I - RS 36.000,00 (trinta e seis mil reais) por eMulti Ampliada;

Il - RS 24.000,00 (vinte e quatro mil reais) por eMulti Comple-
mentar; e

Il - RS 12.000,00 (doze mil reais) por eMulti Estratégica.

Art. 13. A eMulti que ofertar atendimento remoto de forma as-
sistida, mediado por TIC, conforme art. 72, fara jus, além do dispos-
to no artigo anterior, a incentivo financeiro federal de custeio, nos
seguintes valores:

| - RS 2.500,00 (dois mil e quinhentos reais) como incentivo
mensal; e

Il - RS 15.000,00 (quinze mil reais) como incentivo na ho-
mologag¢do em parcela Unica.

§ 12 Os incentivos financeiros de que tratam o caput sdo desti-
nados a manutencdo e estrutura¢do das atividades de atendimento
remoto pela eMulti.

§ 22 O credenciamento da eMulti que ofertar atendimento re-
moto de forma assistida ocorrera de acordo com a disponibilidade
orcamentdria e financeira do Ministério da Saude.

Art. 14. Fica definido o incentivo financeiro de Pagamento por
Desempenho das eMulti, para os municipios em conformidade
com os critérios estabelecidos nesta Portaria, e que alcangarem os
indicadores, em avaliagdo quadrimestral, a ser repassado mensal-
mente, nos seguintes valores:

| - R$ 9.000,00 (nove mil reais) por eMulti Ampliada;

Il - RS 6.000,00 (seis mil reais) por eMulti Complementar; e Il -
RS 3.000,00 (trés mil reais) por eMulti Estratégica.

Paragrafo Unico. O dispositivo de pagamento por desempen-
ho definido neste caput sera aplicado a todas as modalidades de
eMulti que estiverem credenciadas, homologadas e pagas pelo
Ministério da Saude, iniciando-se a afericdo de indicadores a partir
da competéncia de janeiro de 2024.

Art. 15. S3o indicadores do Pagamento por Desempenho a ser-
em observados na atuagao das eMulti:

| - percentual de solicitagSes respondidas pela eMulti em 72
horas;

I - satisfagdo da pessoa atendida pela eMulti;

Il - resolucdo das agGes interprofissionais com as eMulti;
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IV - quantidade de ag¢Oes realizadas pela eMulti; e

V - percentual de atendimentos remotos mediados por TIC re-
alizados pela eMulti.

§ 12 O indicador do inciso V deste caput, serd acompanhado
e monitorado para fins de pagamento por desempenho apenas na
eMulti homologada nos termos do art. 13.

§ 22 Apds pactuacdo tripartite, as metas para os indicadores de
gue trata este artigo serdao definidas em ato normativo especifico da
Secretaria de Atengdo Primaria a Saude, com a especificagdo técni-
ca dos indicadores definida em ficha de qualificacdo.

§ 32 O conjunto de indicadores do pagamento por desempen-
ho e as regras de apuragdo poderdo ser alterados apds o monitora-
mento, avaliagdo e repactuacgao tripartite.

Art. 16. A apuracdo dos indicadores sera realizada quadrime-
stralmente, entre os meses de janeiro a abril, maio a agosto e
setembro a dezembro, e os resultados serdo disponibilizados no
guadrimestre subsequente.

§ 12 O pagamento mensal por desempenho de cada quadrime-
stre estara vinculado ao resultado obtido pelo municipio e pelo Dis-
trito Federal no quadrimestre anterior.

§ 22 Em caso de irregularidades, a suspensdo da transferéncia
dos incentivos financeiros federais de custeio adotara as regras de
suspensdo estabelecidas na Portaria SAPS/MS n2 60, de 26 de no-
vembro de 2020, considerada a competéncia utilizada para o cdlcu-
lo de que trata este artigo.

Art. 17. Ao final de cada ciclo anual, sera devido, no més subse-
quente ao ultimo quadrimestre, pagamento de incentivo adicional
de desempenho, em parcela Unica correspondente ao valor equiva-
lente ao disposto no art. 14, de acordo com a média de alcance pela
eMulti dos indicadores dos 03 (trés) quadrimestres.

Pardgrafo Unico. Para fins de calculo do 12 (primeiro) ano, sera
considerada a média dos 02 (dois) ultimos quadrimestres.

Art. 18. As eMulti credenciadas, em 2023, fardo jus as parcelas
mensais transferidas em depdsito Unico referentes a este exercicio
financeiro.

§ 12 Para fins de repasse serdo consideradas as competéncias
de julho a dezembro de 2023.

§ 22 O repasse referente a competéncia de junho de 2023 serd
depositado para fins de incentivo de implantagao.

§ 32 Fica estabelecido como prazo para solicitacdo e cadastro
das eMulti de que trata este caput a competéncia de junho de 2023.

Art. 19. O repasse de recursos serd descontinuado nos casos
de:

| - descumprimento dos critérios previstos nesta Portaria, com-
provados por meio dos sistemas de informagdo oficiais vigentes do
Ministério da Salde, por monitoramento e/ou supervisio direta do
Ministério da Saude ou da Secretaria de Estado da Saude - SES ou
por auditoria da Auditoria- Geral do Sistema Unico de Saude - Aud-
sus, e demais drgdos de controle;

Il - no caso de auséncia de qualquer um dos profissionais pre-
vistos no Anexo |; e

Il - descumprimento do dever de registro no SISAB, havendo
omissdo de informagGes por 03 (trés) competéncias consecutivas.

Art. 20. O Ministério da Saude propiciard o monitoramento dos
resultados alcangados aos niveis de estado, municipio, unidade e
equipe, relacionados aos indicadores contidos no art. 15, a serem
disponibilizados em enderego eletrénico do Ministério da Saude
referente a Atengdo Primaria a Saude.




Paragrafo Unico. O monitoramento das regras estabelecidas
neste caput ocorrera conforme disponibilizagdo de painel para o
monitoramento e avaliagdo dos indicadores, ficando suspensas as
penalidades na avaliacdo quando derivadas da indisponibilidade do
referido instrumento.

Art. 21. Os municipios, estados e DF poderao estabelecer me-
canismos locais complementares de autoavaliagdo, controle, regu-
lagdo, cofinanciamento e acompanhamento sistematico dos resul-
tados alcangados pelas agdes das eMulti.

Art. 22. Os recursos or¢gamentarios desta Portaria correrdo por
conta do orcamento do Ministério da Saude, podendo onerar as
seguintes Funcionais Programaticas:

| - 20.36901.10.301.5019.2E89 - Incremento Temporario ao
Custeio dos Servigos de Atengdo Primaria a Saude para Cumprimen-
to de Metas, Plano Orgamentario (PO) A400 - Dotagdes classificadas
com RP 2;

11-10.301.5019.219A - Piso de Atengdo Primaria a Saude, Plano
Orgcamentario (PO) 000A - Incentivo para AgGes Estratégicas; e

Il - 10.301.5019.8581 - Estruturacdo da Rede de Servigos de
Atengdo Primaria a Saude, Plano Orgamentério (PO) 0000 - Estru-
turagdo da Rede de Servicos de Atengdo Primaria a Saude - Despe-
sas Diversas.

Art. 23. O credenciamento das equipes de que trata o art. 19
observara disponibilidade orcamentaria e financeira do Ministério
da Saude.

Art. 24. Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagdo.

POLITICA NACIONAL DE EDUCACAO POPULAR EM
SAUDE

Prezado Candidato, o tema supracitado, ja foi abordado na
matéria de Legislagdo SUS e Especifica
N&o deixe de conferir!

POLITICA NACIONAL DE PRATICAS INTEGRATIVAS E
COMPLEMENTARES NO SUS

POLITICA NACIONAL DE PRATICAS INTEGRATIVAS E COMPLE-
MENTARES NO SUS

CAPITULO 01 - O Processo de Construcido da Politica Nacional

A construgdo da Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares no SUS iniciou-se a partir do atendimento das di-
retrizes e recomendagdes de vdrias Conferéncias Nacionais de Sau-
de e as recomendagdes da Organizagdo Mundial da Saude (OMS).
Em junho de 2003, representantes das Associacdes Nacionais de
Fitoterapia, Homeopatia, Acupuntura e Medicina Antroposofica,
reuniram- se com o entdo Ministro da Saude, ocasido em que, por
solicitacdo do prdéprio Ministro, foi instituido um grupo de traba-
Iho, coordenado pelo Departamento de Atengdo Basica/SAS e pela
Secretaria Executiva, com a participagao de representantes das Se-
cretarias de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos e de Gestdo
do Trabalho e Educag¢do na Saude/MS; Agéncia Nacional de Vigi-
lancia Sanitaria (Anvisa); e Associa¢Ges Brasileiras de Fitoterapia,
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Homeopatia, Acupuntura e Medicina Antroposofica, para discussao
e implementagdo das a¢des no sentido de se elaborar a Politica Na-
cional.

Em reunido no dia 24 de setembro de 2003, o grupo gestor
responsavel pela ordenac¢do dos trabalhos e formulagdo da Politica
Nacional definiu, entre outras coisas, pela criacdo de quatro sub-
grupos de trabalho respeitando as diversas areas, em virtude das
especificidades de cada uma delas.

Como estratégia de elaboragdo da Politica, o grupo gestor ela-
borou um plano de ag¢do a ser adotado pelos subgrupos para, pos-
teriormente, ser consolidado em documento técnico Unico relativo
a Politica Nacional.

Cada subgrupo teve autonomia para a adogdo de diversas
estratégias para elaboragdo de seu plano de agdo, sendo que os
subgrupos da Homeopatia, Fitoterapia e Medicina Antroposoéfica
optaram pela realizagdo de Foéruns de abrangéncia nacional com
ampla participacdo da sociedade civil organizada, além de reuniGes
técnicas para sistematizag¢do do plano de agdo. O subgrupo da MTC/
Acupuntura optou por reunides técnicas, subsidiadas pelos docu-
mentos produzidos pela OMS para a area, entre outros.

Nesse processo, tornou-se imperioso a realizagdo de diagnds-
tico situacional das praticas no SUS, com destaque para: a insercdo
dessas praticas no SUS, o levantamento da capacidade instalada,
o numero e o perfil dos profissionais envolvidos, a capacitacdo de
recursos humanos, a qualidade dos servigos, entre outros.

Neste sentido, o grupo gestor e os subgrupos de trabalho con-
taram, nesse primeiro momento, com a colaboragado dos seguintes
orgdos, entidades e instituicdes:

Coordenagdo-geral do processo de formulagdo da Politica Na-
cional:

e Secretaria Executiva/MS.

e Secretaria de Atengdo a Saude/MS.

Subgrupo de trabalho - Medicina tradicional chinesa-acupun-
tura

Secretaria de Atengdo a Salude (Coordenacgdo). Secretaria Exe-
cutiva.

Secretaria de Gestdo no Trabalho e Educagdo na Saude. Secre-
taria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos. Agéncia Nacio-
nal de Vigilancia Sanitaria (Anvisa).

Governo do Distrito Federal - Secretaria de Saude. Municipio
de S3o Paulo - Secretaria de Saude.

Municipio de Campinas - Secretaria de Saude. Associagdao Mé-
dica Brasileira de Acupuntura (AMBA). Sociedade Médica Brasileira
de Acupuntura (SMBA).

Subgrupo de trabalho - Homeopatia Secretaria de Atengdo a
Saude (Coordenagdio). Secretaria Executiva.

Secretaria de Gestdo no Trabalho e Educagao na Saude. Secre-
taria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos. Agéncia Nacio-
nal de Vigilancia Sanitaria (Anvisa).

Associacdo Médica Homeopadtica Brasileira (AMHB). Associa-
¢do Brasileira de Farmacéuticos Homeopatas (ABFH).

Associagdo Brasileira de CirurgiGes Dentistas Homeopatas (AB-
CDH).

Subgrupo de trabalho - Plantas Medicinais e Fitoterapia
Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos (Co-
ordenagdo).






