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INTERPRETACAO DE TEXTO. GENEROS DISCURSIVOS
(PRODUCAO TEXTUAL). ANALISE LINGUISTICA

Compreensao e interpretagao de textos

Chegamos, agora, em um ponto muito importante para todo o
seu estudo: a interpretagdo de textos. Desenvolver essa habilidade
é essencial e pode ser um diferencial para a realizagdo de uma boa
prova de qualquer drea do conhecimento.

Mas vocé sabe a diferenca entre compreensdo e interpretagdo?

A compreensao é quando vocé entende o que o texto diz de
forma explicita, aquilo que esta na superficie do texto.

Quando Jorge fumava, ele era infeliz.

Por meio dessa frase, podemos entender que houve um tempo
que Jorge era infeliz, devido ao cigarro.

A interpretagdo é quando vocé entende o que estd implicito,
nas entrelinhas, aquilo que estda de modo mais profundo no texto
ou que faga com que vocé realize inferéncias.

Quando Jorge fumava, ele era infeliz.

Ja compreendemos que Jorge era infeliz quando fumava, mas
podemos interpretar que Jorge parou de fumar e que agora é feliz.

Percebeu a diferenga?

Tipos de Linguagem

Existem trés tipos de linguagem que precisamos saber para que
facilite a interpretacdo de textos.

e Linguagem Verbal é aquela que utiliza somente palavras. Ela
pode ser escrita ou oral.

E PROIBIDO
FUMAR

NESTE
LOCAL

e Linguagem ndo-verbal é aquela que utiliza somente imagens,
fotos, gestos... ndo ha presenca de nenhuma palavra.

e Linguagem Mista (ou hibrida) é aquele que utiliza tanto as
palavras quanto as imagens. Ou seja, é a juncdo da linguagem
verbal com a ndo-verbal.
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PROIBIDO FUMAR

Além de saber desses conceitos, é importante sabermos
identificar quando um texto é baseado em outro. O nome que
damos a este processo € intertextualidade.

Interpretacao de Texto

Interpretar um texto quer dizer dar sentido, inferir, chegar
a uma conclusdo do que se |é. A interpretagdao é muito ligada ao
subentendido. Sendo assim, ela trabalha com o que se pode deduzir
de um texto.

A interpreta¢do implica a mobilizacgdo dos conhecimentos
prévios que cada pessoa possui antes da leitura de um determinado
texto, pressupde que a aquisicdo do novo conteudo lido estabelega
uma relagdo com a informagdo j& possuida, o que leva ao
crescimento do conhecimento do leitor, e espera que haja uma
apreciacdo pessoal e critica sobre a analise do novo conteudo lido,
afetando de alguma forma o leitor.

Sendo assim, podemos dizer que existem diferentes tipos de
leitura: uma leitura prévia, uma leitura seletiva, uma leitura analitica
e, por fim, uma leitura interpretativa.

E muito importante que vocé:

- Assista os mais diferenciados jornais sobre a sua cidade,
estado, pais e mundo;

- Se possivel, procure por jornais escritos para saber de noticias
(e também da estrutura das palavras para dar opinides);

- Leia livros sobre diversos temas para sugar informagdes
ortograficas, gramaticais e interpretativas;

- Procure estar sempre informado sobre os assuntos mais
polémicos;

- Procure debater ou conversar com diversas pessoas sobre
qualquer tema para presenciar opinides diversas das suas.

Dicas para interpretar um texto:

— Leia lentamente o texto todo.

No primeiro contato com o texto, o mais importante é tentar
compreender o sentido global do texto e identificar o seu objetivo.

— Releia o texto quantas vezes forem necessarias.
Assim, serd mais facil identificar as ideias principais de cada
paragrafo e compreender o desenvolvimento do texto.

—Sublinhe as ideias mais importantes.

Sublinhar apenas quando ja se tiver uma boa nogdo da ideia
principal e das ideias secunddrias do texto.

— Separe fatos de opiniGes.

O leitor precisa separar o que é um fato (verdadeiro, objetivo
e comprovavel) do que é uma opinido (pessoal, tendenciosa e
mutavel).




— Retorne ao texto sempre que necessario.
Além disso, é importante entender com cuidado e atengdo os
enunciados das questdes.

— Reescreva o conteudo lido.
Para uma melhor compreensdo, podem ser feitos resumos,
tépicos ou esquemas.

Além dessas dicas importantes, vocé também pode grifar
palavras novas, e procurar seu significado para aumentar seu
vocabulario, fazer atividades como caga-palavras, ou cruzadinhas
sdo uma distragdo, mas também um aprendizado.

Ndo se esqueca, além da pratica da leitura aprimorar a
compreensdo do texto e ajudar a aprovacao, ela também estimula
nossa imaginagao, distrai, relaxa, informa, educa, atualiza, melhora
nosso foco, cria perspectivas, nos torna reflexivos, pensantes, além
de melhorar nossa habilidade de fala, de escrita e de memoria.

Um texto para ser compreendido deve apresentar ideias
seletas e organizadas, através dos paragrafos que é composto pela
ideia central, argumentacdo e/ou desenvolvimento e a conclusdo
do texto.

O primeiro objetivo de uma interpretagdo de um texto é
a identificagdo de sua ideia principal. A partir dai, localizam-se
as ideias secundarias, ou fundamentagdes, as argumentagdes,
ou explicagbes, que levem ao esclarecimento das questGes
apresentadas na prova.

Compreendido tudo isso, interpretar significa extrair um
significado. Ou seja, a ideia esta 13, as vezes escondida, e por isso
o candidato sé precisa entendé-la — e ndo a complementar com
algum valor individual. Portanto, apegue-se tdo somente ao texto, e
nunca extrapole a visdo dele.

IDENTIFICANDO O TEMA DE UM TEXTO

O tema é a ideia principal do texto. E com base nessa ideia
principal que o texto serd desenvolvido. Para que vocé consiga
identificar o tema de um texto, é necessario relacionar as diferen-
tes informagdes de forma a construir o seu sentido global, ou seja,
vocé precisa relacionar as multiplas partes que compdem um todo
significativo, que é o texto.

Em muitas situagGes, por exemplo, vocé foi estimulado a ler um
texto por sentir-se atraido pela tematica resumida no titulo. Pois o
titulo cumpre uma fungdo importante: antecipar informagdes sobre
0 assunto que sera tratado no texto.

Em outras situagGes, vocé pode ter abandonado a leitura por-
que achou o titulo pouco atraente ou, ao contrdrio, sentiu-se atrai-
do pelo titulo de um livro ou de um filme, por exemplo. E muito
comum as pessoas se interessarem por temdticas diferentes, de-
pendendo do sexo, da idade, escolaridade, profissdo, preferéncias
pessoais e experiéncia de mundo, entre outros fatores.

Mas, sobre que tema vocé gosta de ler? Esportes, namoro, se-
xualidade, tecnologia, ciéncias, jogos, novelas, moda, cuidados com
o corpo? Perceba, portanto, que as tematicas sdo praticamente in-
finitas e saber reconhecer o tema de um texto é condi¢do essen-
cial para se tornar um leitor habil. Vamos, entdo, comegar nossos
estudos?

Propomos, inicialmente, que vocé acompanhe um exercicio
bem simples, que, intuitivamente, todo leitor faz ao ler um texto:
reconhecer o seu tema. Vamos ler o texto a seguir?

CACHORROS
Os zodlogos acreditam que o cachorro se originou de uma

espécie de lobo que vivia na Asia. Depois os cies se juntaram aos
seres humanos e se espalharam por quase todo o mundo. Essa ami-

LINGUA PORTUGUESA

zade comegou ha uns 12 mil anos, no tempo em que as pessoas
precisavam cacar para se alimentar. Os cachorros perceberam que,
se ndo atacassem os humanos, podiam ficar perto deles e comer a
comida que sobrava. Ja os homens descobriram que os cachorros
podiam ajudar a cagar, a cuidar de rebanhos e a tomar conta da
casa, além de serem 6timos companheiros. Um colaborava com o
outro e a parceria deu certo.

Ao ler apenas o titulo “Cachorros”, vocé deduziu sobre o pos-
sivel assunto abordado no texto. Embora vocé imagine que o tex-
to vai falar sobre cdes, vocé ainda ndo sabia exatamente o que ele
falaria sobre cdes. Repare que temos varias informagdes ao longo
do texto: a hipdtese dos zodlogos sobre a origem dos caes, a asso-
ciacdo entre eles e os seres humanos, a disseminagdo dos cdes pelo
mundo, as vantagens da convivéncia entre cdes e homens.

As informagdes que se relacionam com o tema chamamos de
subtemas (ou ideias secundarias). Essas informagdes se integram,
ou seja, todas elas caminham no sentido de estabelecer uma unida-
de de sentido. Portanto, pense: sobre o que exatamente esse texto
fala? Qual seu assunto, qual seu tema? Certamente vocé chegou a
conclusdo de que o texto fala sobre a relagdo entre homens e cdes.
Se foi isso que vocé pensou, parabéns! Isso significa que vocé foi
capaz de identificar o tema do texto!

Fonte: https://portuguesrapido.com/tema-ideia-central-e-ideias-se-
cundarias/

IDENTIFICAGAO DE EFEITOS DE IRONIA OU HUMOR EM
TEXTOS VARIADOS

Ironia

Ironia é o recurso pelo qual o emissor diz o contrdrio do que
estd pensando ou sentindo (ou por pudor em relagéo a si préprio ou
com intengdo depreciativa e sarcdstica em relagdo a outrem).

A ironia consiste na utilizacdo de determinada palavra ou ex-
pressdo que, em um outro contexto diferente do usual, ganha um
novo sentido, gerando um efeito de humor.

Exemplo:

BEM, E TARDE!

1 Y-UAAAZ FIQUE
M ACHO QUE JA

MAIS UM POUCO!

VAMOS...

&




LOGO PODERA REPARTIR

NOSSO CAFE DA MANHA

Na construgdo de um texto, ela pode aparecer em trés mo-
dos: ironia verbal, ironia de situagdo e ironia dramatica (ou satirica).

Ironia verbal

Ocorre quando se diz algo pretendendo expressar outro sig-
nificado, normalmente oposto ao sentido literal. A expressdo e a
intengdo sao diferentes.

Exemplo: Vocé foi tdo bem na prova! Tirou um zero incrivel!

Ironia de situacdo
A intencdo e resultado da ag¢do ndo estdo alinhados, ou seja, o

resultado é contrario ao que se espera ou que se planeja.

Exemplo: Quando num texto literario uma personagem planeja
uma agdo, mas os resultados ndo saem como o esperado. No li-
vro “Memdrias Péstumas de Bras Cubas”, de Machado de Assis, a
personagem titulo tem obsessdo por ficar conhecida. Ao longo da
vida, tenta de muitas maneiras alcancar a notoriedade sem suces-
so. Apds a morte, a personagem se torna conhecida. A ironia é que
planejou ficar famoso antes de morrer e se tornou famoso apds a
morte.

Ironia dramdtica (ou satirica)

A ironia dramdtica é um efeito de sentido que ocorre nos textos
literdrios quando o leitor, a audiéncia, tem mais informagdes do que
tem um personagem sobre os eventos da narrativa e sobre inten-
¢Bes de outros personagens. E um recurso usado para aprofundar
os significados ocultos em didlogos e agdes e que, quando captado
pelo leitor, gera um clima de suspense, tragédia ou mesmo comé-
dia, visto que um personagem é posto em situagbes que geram con-
flitos e mal-entendidos porque ele mesmo néo tem ciéncia do todo
da narrativa.

Exemplo: Em livros com narrador onisciente, que sabe tudo o
que se passa na histéria com todas as personagens, é mais facil apa-
recer esse tipo de ironia. A peca como Romeu e Julieta, por exem-
plo, se inicia com a fala que relata que os protagonistas da historia
irdo morrer em decorréncia do seu amor. As personagens agem ao
longo da peca esperando conseguir atingir seus objetivos, mas a
plateia ja sabe que eles ndo serdao bem-sucedidos.

Humor

Nesse caso, € muito comum a utilizagdo de situagdes que pare-
cam comicas ou surpreendentes para provocar o efeito de humor.

SituagOes comicas ou potencialmente humoristicas comparti-
Iham da caracteristica do efeito surpresa. O humor reside em ocor-
rer algo fora do esperado numa situagao.

Ha diversas situa¢ées em que o humor pode aparecer. H3 as ti-
rinhas e charges, que aliam texto e imagem para criar efeito cémico;
ha anedotas ou pequenos contos; e ha as crbnicas, frequentemente
acessadas como forma de gerar o riso.

LINGUA PORTUGUESA

Os textos com finalidade humoristica podem ser divididos em
quatro categorias: anedotas, cartuns, tiras e charges.

Exemplo:

FOl
PENALT!
SIM, ELE

Vo

INTERV ENCﬂD MILITAR

ANALISE E A INTERPRETACAO DO TEXTO SEGUNDO O GE-
NERO EM QUE SE INSCREVE

Compreender um texto trata da andlise e decodificagdo do que
de fato esta escrito, seja das frases ou das ideias presentes. Inter-
pretar um texto, esta ligado as conclusdes que se pode chegar ao
conectar as ideias do texto com a realidade. Interpretagdo trabalha
com a subjetividade, com o que se entendeu sobre o texto.

Interpretar um texto permite a compreensdo de todo e qual-
quer texto ou discurso e se amplia no entendimento da sua ideia
principal. Compreender relagdes semanticas é uma competéncia
imprescindivel no mercado de trabalho e nos estudos.

Quando nado se sabe interpretar corretamente um texto pode-
-se criar varios problemas, afetando ndo sé o desenvolvimento pro-
fissional, mas também o desenvolvimento pessoal.

Busca de sentidos

Para a busca de sentidos do texto, pode-se retirar do mesmo
os tépicos frasais presentes em cada paragrafo. Isso auxiliard na
apreensdo do conteldo exposto.

Isso porque é ali que se fazem necessarios, estabelecem uma
relacdo hierarquica do pensamento defendido, retomando ideias ja
citadas ou apresentando novos conceitos.

Por fim, concentre-se nas ideias que realmente foram explici-
tadas pelo autor. Textos argumentativos ndo costumam conceder
espacgo para divagagdes ou hipdteses, supostamente contidas nas
entrelinhas. Deve-se ater as ideias do autor, o que ndo quer dizer
que o leitor precise ficar preso na superficie do texto, mas é fun-
damental que ndo sejam criadas suposi¢des vagas e inespecificas.

Importancia da interpreta¢do

A pratica da leitura, seja por prazer, para estudar ou para se
informar, aprimora o vocabulario e dinamiza o raciocinio e a inter-
pretacdo. A leitura, além de favorecer o aprendizado de conteldos
especificos, aprimora a escrita.

Uma interpretacdo de texto assertiva depende de inumeros fa-
tores. Muitas vezes, apressados, descuidamo-nos dos detalhes pre-
sentes em um texto, achamos que apenas uma leitura ja se faz sufi-
ciente. Interpretar exige paciéncia e, por isso, sempre releia o texto,
pois a segunda leitura pode apresentar aspectos surpreendentes
que ndo foram observados previamente. Para auxiliar na busca de
sentidos do texto, pode-se também retirar dele os topicos frasais
presentes em cada paragrafo, isso certamente auxiliard na apreen-
sdo do conteldo exposto. Lembre-se de que os pardgrafos nao es-




POTENCIAS E RAIZES

Numeros Racionais

Chama-se de numero racional a todo nimero que pode ser ex-
presso na forma %, onde a e b sdo inteiros quaisquer, com bz0

S3ao exemplos de nimeros racionais:

-12/51

-3

-(-3)

-2,333...

As dizimas periddicas podem ser representadas por fragao,
portanto sdo consideradas nimeros racionais.
Como representar esses nimeros?

Representacdo Decimal das Fragdes
Temos 2 possiveis casos para transformar fragdes em decimais

12) Decimais exatos: quando dividirmos a fragdo, o nimero de-
cimal terd um numero finito de algarismos apds a virgula.

1
-=05
2

1
—=0,25
4

3
—=0,75
4

29) Tera um numero infinito de algarismos apods a virgula, mas
lembrando que a dizima deve ser periddica para ser nimero racio-
nal

OBS: periodo da dizima sdo os niUmeros que se repetem, se
nao repetir ndo é dizima periddica e assim niumeros irracionais, que
trataremos mais a frente.

1—'0333
3=0

5
— =0,353535...
99 '

105
5 = 11,6666...

Representagdo Fraciondria dos Niumeros Decimais

19caso) Se for exato, conseguimos sempre transformar com o
denominador seguido de zeros.

O numero de zeros depende da casa decimal. Para uma casa,
um zero (10) para duas casas, dois zeros(100) e assim por diante.

MATEMATICA

/- h \
[~
AN p /

22caso) Se dizima periddica € um numero racional, entdo como
podemos transformar em fragdo?

Exemplo 1

Transforme a dizima 0, 333... .em fragao

Sempre que precisar transformar, vamos chamar a dizima dada
de x, ou seja

X=0,333...

Se o periodo da dizima é de um algarismo, multiplicamos por
10.
10x=3,333...

E entdo subtraimos:
10x-x=3,333...-0,333...
9x=3

X=3/9

X=1/3

Agora, vamos fazer um exemplo com 2 algarismos de periodo.

Exemplo 2

Seja a dizima 1,1212...
Fagamos x =1,1212...
100x = 112,1212....

Subtraindo:
100x-x=112,1212...-1,1212...
99x=111

X=111/99

Numeros Irracionais

Identificagdo de nimeros irracionais

— Todas as dizimas periddicas sdo numeros racionais.

— Todos os numeros inteiros sdo racionais.

— Todas as frages ordindrias sdo nimeros racionais.

— Todas as dizimas ndo periddicas sdo numeros irracionais.

— Todas as raizes inexatas sdo nimeros irracionais.

— A soma de um numero racional com um numero irracional é
sempre um numero irracional.

— A diferencga de dois nimeros irracionais, pode ser um nimero
racional.

— Os numeros irracionais ndo podem ser expressos na forma %,
com a e b inteiros e bz0.

Exemplo: V5 _V5- 0 e 0 é um numero racional.

— O quociente de dois numeros irracionais, pode ser um niume-
ro racional.

Exemplo: V8.V2= V4 =2 e 2 éum niimero racional.

— O produto de dois numeros irracionais, pode ser um nimero
racional.

Exemplo: V7 . V7 V49 7 é um numero racional.

Exemplo: radicais( ﬁﬁ) a raiz quadrada de um numero na-
tural, se ndo inteira, é irracional.




Numeros Reais

CONJUNTOS NUMERICOS

Fonte: www.estudokids.com.br

Representacdo na reta

Conjunto dos niumeros reais

P
>

(] i i i i i 14 | | i
T 1 T T ] | T T 1
2 -1 0 [+1 +2 +3| +4

-5/2 +3,1416

+3/4

Intervalos limitados
Intervalo fechado — NUmeros reais maiores do que a ou iguais a
e menores do que b ou iguais a b.

Intervalo:[a,b]
Conjunto: {x € R|asx<b}

Intervalo aberto — nimeros reais maiores que a e menores que

Intervalo:]a,b[
Conjunto:{xeR |a<x<b}

Intervalo fechado a esquerda — nimeros reais maiores que a ou
iguais a A e menores do que B.

Intervalo:{a,b[
Conjunto {x € R|asx<b}

Intervalo fechado a direita — nUmeros reais maiores que a e
menores ou iguais a b.

Intervalo:]a,b]
Conjunto:{x € R|a<x<b}

MATEMATICA

Intervalos llimitados
Semirreta esquerda, fechada de origem b- niUmeros reais me-
nores ou iguais a b.

Intervalo:]-oo,b]
Conjunto:{x € R|x<b}

Semirreta esquerda, aberta de origem b — nimeros reais me-
nores que b.

Intervalo:]-oo,b[
Conjunto:{x € R|x<b}

Semirreta direita, fechada de origem a — nimeros reais maiores
ou iguais a A.

Intervalo:[a,+ oo[
Conjunto:{x € R|x=a}

Semirreta direita, aberta, de origem a — nimeros reais maiores
que a.

Intervalo:]a,+ o[
Conjunto:{x € R|x>a}

Potenciacao
Multiplicagao de fatores iguais

23=2.2.2=8

Casos
1) Todo numero elevado ao expoente 0 resulta em 1.

19=1
100000° = 1

2) Todo nimero elevado ao expoente 1 é o préprio nimero.
31=3
41 =4

3) Todo niumero negativo, elevado ao expoente par, resulta em
um numero positivo.

(-2)*=4

(-4)? =16




4) Todo numero negativo, elevado ao expoente impar, resulta
em um numero negativo.

(-2)°=-8

(-3)3= —27

5) Se o sinal do expoente for negativo, devemos passar o sinal
para positivo e inverter o numero que esta na base.

1
271 =2

2
2=t

6) Toda vez que a base for igual a zero, ndo importa o valor do
expoente, o resultado sera igual a zero.

02=0
03=0

Propriedades

1) (a™.a"=a™") Em uma multiplicacdo de poténcias de mesma
base, repete-se a base e soma os expoentes.

Exemplos:

24 23 = 943 7
(2.2.2.2) .(2.2.2)=2.2.2.2.2.2.2= 27

3 2+3 1 5

66 -0 -

2) (@™ a" =a™"). Em uma divisdo de poténcia de mesma base.
Conserva-se a base e subtraem os expoentes.

2—5

Exemplos:
98:92=962=94

)6 -6 -G

3) (a™)" Poténcia de poténcia. Repete-se a base e multiplica-se
0s expoentes.

1

=2

Exemplos:
(52)3 =523-156

3 12
2

(@4) 73

4) E uma multiplicacdo de dois ou mais fatores elevados a um
expoente, podemos elevar cada um a esse mesmo expoente.
(4.3)2=42.32

5) Na divisdo de dois fatores elevados a um expoente, podemos
elevar separados.

&)

152
- =

MATEMATICA

Radiciagdo
Radiciacdo é a operagdo inversa a potenciagdo

indice
b}
V3|3 “radical

radicando

Técnica de Calculo
A determinagdo da raiz quadrada de um nimero torna-se mais

facil quando o algarismo se encontra fatorado em nimeros primos.
Veja:

N N N N NN

64=2.2.2.2.2.2=2°

Como é raiz quadrada a cada dois nimeros iguais “tira-se” um
e multiplica.

V64=222=8

Observe:

1 11
V35=(3.5): =32.52 =345
De modo geral, se

aeRHbeR“neN*,

Entdo:

Wab =~la b

O radical de indice inteiro e positivo de um produto indicado é

igual ao produto dos radicais de mesmo indice dos fatores do radi-
cando.

Raiz quadrada de frag6es ordinarias

1
2 2\ 22
Observe: ,[— - =
3 3 -
D d | eR ,beR ,neN’ t3 %
e modo geral, se aeR,_, on , entdo: 7/— =
b b
O radical de indice inteiro e positivo de um quociente indicado

é igual ao quociente dos radicais de mesmo indice dos termos do
radicando.

[ w)




INFORMATICA

CONHECIMENTOS SOBRE PRINCIPIOS BASICOS DE INFORMATICA: MICROSOFT WINDOWS 7 (SEVEN OU SUPERIOR)

O Windows 7 é um dos sistemas operacionais mais populares desenvolvido pela Microsoft?.

Visualmente o Windows 7 é semelhante ao seu antecessor, o Windows Vista, porém a interface é muito mais rica e intuitiva.

E Sistema Operacional multitarefa e para multiplos usuarios. O novo sistema operacional da Microsoft trouxe, além dos recursos do
Windows 7, muitos recursos que tornam a utilizagdo do computador mais amigavel.

Algumas caracteristicas ndo mudam, inclusive porque os elementos que constroem a interface sdo os mesmos.

Edigdes do Windows 7

— Windows 7 Starter;

— Windows 7 Home Premium;
— Windows 7 Professional;

— Windows 7 Ultimate.

Area de Trabalho

Area de Trabalho do Windows 7.2

A Area de trabalho é composta pela maior parte de sua tela, em que ficam dispostos alguns icones. Uma das novidades do Windows
7 é a interface mais limpa, com menos icones e maior énfase as imagens do plano de fundo da tela. Com isso vocé desfruta uma drea de
trabalho suave. A barra de tarefas que fica na parte inferior também sofreu mudangas significativas.

Barra de tarefas

— Avisar quais sdo os aplicativos em uso, pois &€ mostrado um retangulo pequeno com a descri¢do do(s) aplicativo(s) que esta(ao) ati-
vo(s) no momento, mesmo que algumas estejam minimizadas ou ocultas sob outra janela, permitindo assim, alternar entre estas janelas
ou entre programas.

1 https://estudioaulas.com.br/img/ArquivosCurso/materialDemo/AulaDemo-4147.pdf
2 Fonte: https://www.techtudo.com.br/dicas-e-tutoriais/noticia/2012/05/como-ocultar-lixeira-da-area-de-trabalho-do-windows.html

77N
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Alternar entre janelas.?

— A barra de tarefas também possui o menu Iniciar, barra de inicializagdo rapida e a area de notificagdo, onde vocé vera o relégio.
— E organizada, consolidando os bot&es quando ha muitos acumulados, ou seja, sdo agrupados automaticamente em um Unico botdo.
— Outra caracteristica muito interessante é a pré-visualizacdo das janelas ao passar a seta do mouse sobre os botdes na barra de ta-

refas.

Pré-visualizagdo de janela.*

Botdo Iniciar

Botdo Iniciar®

O bot3o Iniciar é o principal elemento da Barra de Tarefas. Ele da acesso ao Menu Iniciar, de onde se podem acessar outros menus que,
por sua vez, acionam programas do Windows. Ao ser acionado, o botdo Iniciar mostra um menu vertical com varias opgoes.

3 Fonte: https://pplware.sapo.pt/tutoriais/windows-7-flip-3d
4 Fonte: https.//www.techtudo.com.br/dicas-e-tutoriais/noticia/2010/12/como-aumentar-o-tamanho-das-miniaturas-da-taskbar-do-windows-7.html|

5 Fonte: https.//br.ign.com/tech/47262/news/suporte-oficial-ao-windows-vista-acaba-em-11-de-abril




INFORMATICA

5’ Ponto de Partida “

!' Conectar a um Projetor

: edivaldo
Calculadora

= Documentos
‘:’éﬁ Paint

Imagens

Notas Autoadesivas

% Ferramenta de Captura

_.« Visualizador XPS

@1 Windows Fax and Scan
Dispositivos e Impressoras
% Conexdo de Area de Trabalho
r Remota Programas Padréo

Q} Lupa Ajuda e Suporte

»  Todos os Programas

| Pesquisar programas e arquivos jel | @m

Musicas

Computador

Painel de Controle

Menu Iniciar.®

Desligando o computador

O novo conjunto de comandos permite Desligar o computador, Bloquear o computador, Fazer Logoff, Trocar Usuario, Reiniciar, Sus-
pender ou Hibernar.

Programas Padri e JRRSTRTRIEI

Fazer logoff
Bloquear

Ajuda e Suporte

Reiniciar

Suspender

icones
Representagdo grafica de um arquivo, pasta ou programa. Vocé pode adicionar icones na area de trabalho, assim como pode excluir.
Alguns icones sdo padrdes do Windows: Computador, Painel de Controle, Rede, Lixeira e a Pasta do usuario.

Windows Explorer

No computador, para que tudo fique organizado, existe o Windows Explorer. Ele € um programa que ja vem instalado com o Windows
e pode ser aberto através do Botdo Iniciar ou do seu icone na barra de tarefas.

Este é um dos principais utilitarios encontrados no Windows 7. Permite ao usuario enxergar de forma interessante a divisdo organiza-
da do disco (em pastas e arquivos), criar outras pastas, moveé-las, copia-las e até mesmo apaga-las.

Com relagdo aos arquivos, permite protegé-los, copia-los e mové-los entre pastas e/ou unidades de disco, inclusive apaga-los e tam-
bém renomead-los. Em suma, é este o programa que disponibiliza ao usuario a possibilidade de gerenciar todos os seus dados gravados.

6 Fonte: https://www.techtudo.com.br/dicas-e-tutoriais/2019/04/como-deixar-a-interface-do-windows-10-parecida-com-o-windows-7.ghtml|
(3
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ENFERMAGEM FUNDAMENTAL: ADMINISTRAGCAO EM
ENFERMAGEM

Muitas sdo as discussdes sobre a gestdao e o planejamen-
to no setor de saude, se o objetivo esta relacionado a area ou
ndo. Nao diferente, a Cultura organizacional de uma empresa
hospitalar inspiram comportamentos que interferem na admi-
nistragdo da organizagdo. A cultura organizacional passa a ser
um conceito estudado por antropdlogos, socidlogos, administra-
dores como uma tentativa de melhorar as relagdes entre intra e
entre as organizacdes na busca de melhor qualidade profissional
e de vida, maior produtividade e menores custos de produgao.

A Administracdo em saude vem como proposta capacitar os
profissionais interessados nesta drea a atuarem na gestdo onde
o objetivo é criar critérios de planejamento e abordagens dos
problemas a partir da necessidade do cliente.

A atencdo a saude ao longo da histdria da humanidade vem
sendo desenvolvida de muitos modos e por diversos atores so-
ciais. “Nunca foi um espaco exclusivo de atuagao profissional,
e nem envolveu uma Unica abordagem diagndstico—terapéuti-
ca”. E possivel, no entanto, identificar em diferentes periodos
historicos abordagens hegemonicas. Desenvolve—se em diver-
SOS espagos sociais, porém, atualmente, no mundo todo ocorre,
majoritariamente em instituicdes formais publicas e privadas de
ambito ambulatorial ou hospitalar.

O trabalho em saude “é um trabalho essencial para a vida
humana e é parte do setor de servigos. E um trabalho da esfera
da produgdo ndo—material, que se completa no ato de sua pro-
dugdo. [...] O produto é indissoltvel do processo que o produz, é
a prépria realizacdo da atividade. O trabalho em saldde envolve
um trabalho profissional, realizado por trabalhadores que domi-
nam os conhecimentos e técnicas especiais para assistir o indivi-
duo ou grupo com problemas de saude ou com risco de adoecer,
em atividades de cunho investigativo, preventivo, curativo ou
com o objetivo de reabilitagao”.

No espaco institucional, esse trabalho envolve um conjunto
de profissionais especializados, sendo que o nimero e a com-
posicdo da equipe sdo definidos, dentre outros critérios, pelo
tipo e complexidade do servico prestado. Nos espacos ambu-
latoriais atuam, pelo menos, médico, enfermeiro e trabalhado-
res de enfermagem de nivel médio (quando existem), porém,
dependendo da complexidade destes servicos pode—se observar
a presencga de outros profissionais como: nutricionistas, psicé-
logos, bioquimicos, odontdlogos, assistentes sociais e outros.
No hospital, instituicdo geralmente mais complexa, observa—se
uma inser¢do cada vez maior de profissdes da saude além de
trabalhadores das dreas administrativas, limpeza, manutengdo
ou outras que se fizerem necessarias.

Uma analise da organizacdo do trabalho, nestes espacgos
tem que considerar os diferentes processos de trabalho e as
diferengas institucionais. Além disso, as necessidades de aten-
¢do a saude e o modelo assistencial adotado demandam mu-
dangas gerenciais. Exemplo disto é o processo de implantagao,
no Brasil, do Sistema Unico de Saude (SUS) cujas diretrizes de
descentralizagdo e regionalizagdo, e principios de integralidade,
equidade e resolutividade geram demandas gerencias diferen-
ciadas, exigindo mudangas na organizagao e gestao do trabalho
para sua concretizagao.

(=)

A organizac¢do do trabalho e o gerenciamento no setor sau-
de, especialmente no ambiente hospitalar sofre, até hoje, forte
influéncia do modelo taylorista/fordista, da administra¢do clds-
sica e do modelo burocratico.

As organizacOes de salde configuram—se em instituigcdes
complexas, em que convivem projetos politicos bastante dife-
renciados entre si, influenciando a gestdo e organiza¢do do tra-
balho. A instituicdo hospitalar coloca—se como um amplo cam-
po de disputas de grupos profissionais altamente qualificados e
com grande autonomia de trabalho, os quais ndo se subordinam
as chefias superiores ou a uma direg¢do, no cldssico modelo tay-
lorista—fordista. Além disso, existe uma forte fragmentagao das
linhas de mando entre as varias categorias e as corporac¢ées or-
ganizam—se, até certo ponto, segundo ldgicas préprias. Estudos
recentes realizados no Brasil apontam que nas instituicdes hos-
pitalares existem trés grupos principais: os médicos, a enferma-
gem e o corpo administrativo.

A estrutura organizacional dos hospitais segue ainda nos
dias de hoje as diretrizes estabelecidas por organogramas clds-
sicos, as estruturas hierarquizadas verticais, fragmentagao das
responsabilidades, formaliza¢do das relagdes, pautando— se nas
I6gicas de autoridade legal, herdados da concepgdo burocratica.
No entanto, atualmente, muitos autores tém desenvolvido es-
tudos em busca de novos rumos para a gestdo e organizagdo do
trabalho em saude utilizando teorias administrativas mais atuais
como a estruturalista, a contingencial e outras, bem como tem
apontado as dificuldades para promover mudangas no modelo de
gestdo, em especial nos hospitais publicos brasileiros.

A adocdo de modelos mais democraticos e participativos
implica em ‘mexer em esquemas de poder’ e isto envolve uma
gama de trabalhadores no meio hospitalar. Qualquer mudanga
na estrutura de gerenciamento destas organizagdes implica em
negociagdes com os diversos segmentos para que se concretize”.

A organizac¢do do trabalho, a divisdo parcelar e a fixagdo do
profissional a uma determinada etapa do processo terapéutico,
tendem a produzir alienagdo. Para mudar a realidade do traba-
lho em salde “é necessario reaproximar os trabalhadores do
resultado de seu trabalho. [...] voltar a valorizar o orgulho pro-
fissional. E necessario que as instituicdes procurem mecanismos
qgue favoregam o envolvimento dos trabalhadores para efetuar
as mudangas. [...] tornar a reinven¢do uma possibilidade coti-
diana e garantir a participagdo da maioria nesses processos sao
maneiras de implicar trabalhadores com as instituicdes e com os
pacientes. ”

A perspectiva de construcdo de organogramas mais horizon-
tais, de um modelo de gestdo mais participativa nestas institui-
¢Ges, implica em reunir os profissionais naquilo que os mesmos
tém em comum: o objeto de trabalho. A atengdo ao usuario é a
Unica proposta capaz de reunir grupos profissionais com interes-
ses e logicas de organizagao do trabalho tdo diferenciadas e esta
proposta deve ser amplamente negociada entre os diversos seg-
mentos, com vistas a constru¢dao de uma proposta assistencial o
mais consensual possivel.

Os modelos cldssicos de gerenciamento influenciaram a ad-
ministracdo de recursos humanos em saude o que, nas ultimas
décadas, tém levado as organiza¢Ges a resultados insatisfatérios
e ineficientes, pois ndo respondem as necessidades atuais. A
descentralizagdao promovida pela implantagdo do SUS, no Brasil,
as mudancas no modelo assistencial, bem como outros fatores
como uso intensivo de tecnologia de ponta, flexibilizagdo das
relagGes de trabalho e outros exigem um gerenciamento voltado
para a realidade atual.
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A enfermagem neste contexto

Na 22 metade do século XIX, o modelo proposto por Floren-
ce Nightingale na Inglaterra, influenciado pela logica de organi-
zagdo capitalista do trabalho, institui a divisdo entre trabalho
intelectual e manual e a hierarquiza¢do no trabalho da enferma-
gem, ainda t3o presente em nossos dias. Neste modelo a enfer-
meira desempenha a func¢do de gerente centralizador do saber,
gue domina a concepgdo do processo de trabalho de enferma-
gem e delega atividades parcelares aos demais trabalhadores de
enfermagem.

A teoria da administra¢do cientifica, que tem influenciado
a organizacgdo e gestdo do trabalho industrial, também tem in-
fluenciado os servicos de saude e a enfermagem. Como heranca
desta teoria, presente até os dias atuais, destaca— se: a énfase
no “como fazer”, a divisdo do trabalho em tarefas, a excessiva
preocupagdo com manuais de procedimentos, rotinas, normas,
escalas diarias de distribuicdo de tarefas, fragmentacdo da assis-
téncia, dentre outros.

Destaca—se na equipe a preocupagdo em cumprir a tarefa e
o desempenho é avaliado pelo quantitativo de procedimentos
realizados. Técnicos e auxiliares cuidam da assisténcia direta e
a enfermeira assume a supervisdo e o controle do processo de
trabalho.

O enfermeiro gerencia o trabalho da equipe com muitas
caracteristicas das abordagens taylorista, fayolista e burocrati-
ca. Volta—se para o cumprimento de normas rotinas e tarefas,
reproduzindo aquilo que outros profissionais e a instituigao es-
peram, deixando, muitas vezes, de priorizar as necessidades do
doente e gerando descontentamento e desmotivagdo nos tra-
balhadores de enfermagem. O poder de decisdo é centralizado
no enfermeiro/a, enfatiza—se a disciplina desconsiderando as
pessoas e as relagdes interpessoais.

Herda da teoria burocratica a excessiva burocratizagdo. O
pessoal de enfermagem assume caracteristicas de técnicos es-
pecializados, com comportamento e posi¢des definidas insti-
tucionalmente, valorizando normas e regras. As chefias de en-
fermagem assumem um papel administrativo voltado para os
interesses da instituicdo; a vontade do enfermeiro se sobrepde
a dos demais trabalhadores, caracterizando um processo de do-
minacgdo, impessoalidade, relagdes hierarquicas e énfase na co-
municagao formal.

Influenciada pelo movimento das relagdes humanas surge a
discussdo acerca da importancia da lideranga e da comunicagao
na formacdo do enfermeiro para qualificar o seu trabalho com o
pessoal de enfermagem.

Percebe—se que mais recentemente a enfermagem tem
sofrido a influéncia de outras teorias da administragdo. Estas
influéncias ainda ndo sdo suficientemente significativas e ndo
representam mudangas maiores na organizagao dos servicos de
enfermagem. “A busca por novas formas de gestdo nos servi-
¢os de saude torna necessaria a incorporagao de novos conheci-
mentos e habilidades, sintonizados a uma pratica administrativa
mais aberta, mais flexivel e participativa”. No entanto, o ensino
da administragdo nos cursos de enfermagem continua, predo-
minantemente, voltado para as velhas teorias administrativas,
ndo preparando o enfermeiro para uma intervenc¢do adequada
na realidade e para uma geréncia inovadora e centrada na aqui-
sicdo de competéncias.

No debate atual sobre a necessidade de mudanga na ges-
tdo e organizagdo do trabalho na enfermagem destacam-se
contribuigdes tedricas e praticas envolvendo a defesa e imple-

mentacdo dos chamados “cuidados integrais”; o envolvimento
da equipe de enfermagem, bem como do usuario e familia no
planejamento e avaliacdo da assisténcia; a gestdo participativa
dos servigos de enfermagem; o trabalho em equipe; a educagao
no trabalho como forma de garantir o desenvolvimento conti-
nuo dos trabalhadores e também como fator de motivagdo para
o trabalho.

https://www.enfconcursos.com/

Qualidade dos servigos de saude

Muitas sdo as discussdes sobre a gestdao e o planejamen-
to no setor de saude, se o objetivo esta relacionado a area ou
ndo. Nao diferente, a Cultura organizacional de uma empresa
hospitalar inspiram comportamentos que interferem na admi-
nistracdo da organizagdo. A cultura organizacional passa a ser
um conceito estudado por antropdlogos, socidlogos, administra-
dores como uma tentativa de melhorar as relagdes entre intra e
entre as organizacdes na busca de melhor qualidade profissional
e de vida, maior produtividade e menores custos de producdo.

A Administracdo em saude vem como proposta capacitar os
profissionais interessados nesta drea a atuarem na gestdo onde
o objetivo é criar critérios de planejamento e abordagens dos
problemas a partir da necessidade do cliente.

A atencdo a saude ao longo da histdria da humanidade vem
sendo desenvolvida de muitos modos e por diversos atores so-
ciais. “Nunca foi um espaco exclusivo de atuacgdo profissional,
e nem envolveu uma Unica abordagem diagndstico—terapéuti-
ca”. E possivel, no entanto, identificar em diferentes periodos
histéricos abordagens hegemodnicas. Desenvolve—se em diver-
S0Ss espagos sociais, porém, atualmente, no mundo todo ocorre,
majoritariamente em instituicdes formais publicas e privadas de
ambito ambulatorial ou hospitalar.

O trabalho em saude “é um trabalho essencial para a vida
humana e é parte do setor de servicos. E um trabalho da esfera
da produgdo ndo—material, que se completa no ato de sua pro-
ducdo. [...] O produto é indissoltuvel do processo que o produz, é
a proépria realizagdo da atividade. O trabalho em saude envolve
um trabalho profissional, realizado por trabalhadores que domi-
nam os conhecimentos e técnicas especiais para assistir o indivi-
duo ou grupo com problemas de saude ou com risco de adoecer,
em atividades de cunho investigativo, preventivo, curativo ou
com o objetivo de reabilitagdo”.

No espaco institucional, esse trabalho envolve um conjunto
de profissionais especializados, sendo que o nimero e a com-
posicdao da equipe sdo definidos, dentre outros critérios, pelo
tipo e complexidade do servico prestado. Nos espacos ambu-
latoriais atuam, pelo menos, médico, enfermeiro e trabalhado-
res de enfermagem de nivel médio (quando existem), porém,
dependendo da complexidade destes servigos pode—se observar
a presenca de outros profissionais como: nutricionistas, psicé-
logos, bioquimicos, odontdlogos, assistentes sociais e outros.
No hospital, instituicdo geralmente mais complexa, observa—se
uma insergdao cada vez maior de profisses da saude além de
trabalhadores das areas administrativas, limpeza, manutenc¢édo
ou outras que se fizerem necessarias.

Uma analise da organizacdo do trabalho, nestes espacgos
tem que considerar os diferentes processos de trabalho e as
diferencas institucionais. Além disso, as necessidades de aten-
¢do a salde e o modelo assistencial adotado demandam mu-
dancgas gerenciais. Exemplo disto é o processo de implantagdo,
no Brasil, do Sistema Unico de Saude (SUS) cujas diretrizes de
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descentralizacdo e regionalizagdo, e principios de integralidade,
equidade e resolutividade geram demandas gerencias diferen-
ciadas, exigindo mudancas na organizagdo e gestdo do trabalho
para sua concretizagao.

A organizac¢do do trabalho e o gerenciamento no setor sau-
de, especialmente no ambiente hospitalar sofre, até hoje, forte
influéncia do modelo taylorista/fordista, da administra¢do clds-
sica e do modelo burocratico.

As organiza¢Oes de salde configuram—se em instituigcdes
complexas, em que convivem projetos politicos bastante dife-
renciados entre si, influenciando a gestdo e organiza¢do do tra-
balho. A instituicdo hospitalar coloca—se como um amplo cam-
po de disputas de grupos profissionais altamente qualificados e
com grande autonomia de trabalho, os quais ndo se subordinam
as chefias superiores ou a uma dire¢do, no classico modelo tay-
lorista—fordista. Além disso, existe uma forte fragmentagao das
linhas de mando entre as varias categorias e as corporac¢ées or-
ganizam—se, até certo ponto, segundo ldgicas préprias. Estudos
recentes realizados no Brasil apontam que nas instituicdes hos-
pitalares existem trés grupos principais: os médicos, a enferma-
gem e o corpo administrativo.

A estrutura organizacional dos hospitais segue ainda nos
dias de hoje as diretrizes estabelecidas por organogramas clds-
sicos, as estruturas hierarquizadas verticais, fragmentagao das
responsabilidades, formaliza¢do das relagdes, pautando— se nas
l6gicas de autoridade legal, herdados da concepgdo burocratica.
No entanto, atualmente, muitos autores tém desenvolvido es-
tudos em busca de novos rumos para a gestdo e organizagdo do
trabalho em saude utilizando teorias administrativas mais atuais
como a estruturalista, a contingencial e outras, bem como tem
apontado as dificuldades para promover mudangas no modelo
de gestdo, em especial nos hospitais publicos brasileiros.

A adoc¢do de modelos mais democraticos e participativos
implica em ‘mexer em esquemas de poder’ e isto envolve uma
gama de trabalhadores no meio hospitalar. Qualquer mudanga
na estrutura de gerenciamento destas organizagdes implica em
negociagdes com os diversos segmentos para que se concreti-
ze”.

A organizagdo do trabalho, a divisdo parcelar e a fixagdo do
profissional a uma determinada etapa do processo terapéutico,
tendem a produzir alienag¢do. Para mudar a realidade do traba-
lho em salde “é necessario reaproximar os trabalhadores do
resultado de seu trabalho. [...] voltar a valorizar o orgulho pro-
fissional. E necessario que as instituicdes procurem mecanismos
gue favoregcam o envolvimento dos trabalhadores para efetuar
as mudangas. [...] tornar a reinven¢do uma possibilidade coti-
diana e garantir a participacdo da maioria nesses processos sdo
maneiras de implicar trabalhadores com as instituicdes e com os
pacientes. ”

A perspectiva de construgdo de organogramas mais horizon-
tais, de um modelo de gestdo mais participativa nestas institui-
¢Ges, implica em reunir os profissionais naquilo que os mesmos
tém em comum: o objeto de trabalho. A atenc¢do ao usuario é a
Unica proposta capaz de reunir grupos profissionais com interes-
ses e logicas de organizacdo do trabalho tdo diferenciadas e esta
proposta deve ser amplamente negociada entre os diversos seg-
mentos, com vistas a constru¢do de uma proposta assistencial o
mais consensual possivel.

Os modelos cldssicos de gerenciamento influenciaram a ad-
ministra¢do de recursos humanos em saude o que, nas ultimas
décadas, tém levado as organiza¢Ges a resultados insatisfatérios
e ineficientes, pois ndo respondem as necessidades atuais. A

descentralizacdo promovida pela implantacédo do SUS, no Brasil,
as mudancas no modelo assistencial, bem como outros fatores
como uso intensivo de tecnologia de ponta, flexibilizagdo das
relagGes de trabalho e outros exigem um gerenciamento voltado
para a realidade atual.

A enfermagem neste contexto

Na 22 metade do século XIX, o modelo proposto por Floren-
ce Nightingale na Inglaterra, influenciado pela légica de organi-
zagdo capitalista do trabalho, institui a divisdo entre trabalho
intelectual e manual e a hierarquiza¢do no trabalho da enferma-
gem, ainda tdo presente em nossos dias. Neste modelo a enfer-
meira desempenha a funcdo de gerente centralizador do saber,
gue domina a concepg¢do do processo de trabalho de enferma-
gem e delega atividades parcelares aos demais trabalhadores de
enfermagem.

A teoria da administra¢do cientifica, que tem influenciado
a organizagdo e gestdo do trabalho industrial, também tem in-
fluenciado os servicos de saude e a enfermagem. Como heranca
desta teoria, presente até os dias atuais, destaca— se: a énfase
no “como fazer”, a divisdo do trabalho em tarefas, a excessiva
preocupagdo com manuais de procedimentos, rotinas, normas,
escalas diarias de distribuicdo de tarefas, fragmentag¢do da assis-
téncia, dentre outros.

Destaca—se na equipe a preocupagdo em cumprir a tarefa e o
desempenho é avaliado pelo quantitativo de procedimentos reali-
zados. Técnicos e auxiliares cuidam da assisténcia direta e a enfer-
meira assume a supervisdo e o controle do processo de trabalho.

O enfermeiro gerencia o trabalho da equipe com muitas
caracteristicas das abordagens taylorista, fayolista e burocrati-
ca. Volta—se para o cumprimento de normas rotinas e tarefas,
reproduzindo aquilo que outros profissionais e a instituigdo es-
peram, deixando, muitas vezes, de priorizar as necessidades do
doente e gerando descontentamento e desmotivagdo nos tra-
balhadores de enfermagem. O poder de decisdo é centralizado
no enfermeiro/a, enfatiza—se a disciplina desconsiderando as
pessoas e as relagdes interpessoais.

Herda da teoria burocratica a excessiva burocratizagdo. O
pessoal de enfermagem assume caracteristicas de técnicos es-
pecializados, com comportamento e posi¢cdes definidas insti-
tucionalmente, valorizando normas e regras. As chefias de en-
fermagem assumem um papel administrativo voltado para os
interesses da instituicdo; a vontade do enfermeiro se sobrepGe
a dos demais trabalhadores, caracterizando um processo de do-
minagao, impessoalidade, relagdes hierarquicas e énfase na co-
municagao formal.

Influenciada pelo movimento das relagdes humanas surge a
discussdo acerca da importancia da lideranga e da comunicagao
na formacdo do enfermeiro para qualificar o seu trabalho com o
pessoal de enfermagem.

Percebe—se que mais recentemente a enfermagem tem
sofrido a influéncia de outras teorias da administracdo. Estas
influéncias ainda ndo sdo suficientemente significativas e nao
representam mudangas maiores na organizagao dos servigos de
enfermagem. “A busca por novas formas de gestdo nos servi-
¢os de saude torna necessaria a incorporagao de novos conheci-
mentos e habilidades, sintonizados a uma pratica administrativa
mais aberta, mais flexivel e participativa”. No entanto, o ensino
da administragdo nos cursos de enfermagem continua, predo-
minantemente, voltado para as velhas teorias administrativas,
ndo preparando o enfermeiro para uma intervenc¢do adequada
na realidade e para uma geréncia inovadora e centrada na aqui-
sicdo de competéncias.




CONSTITUICAO FEDERAL 1988, TITULO VIII - DA OR-
DEM SOCIAL, SECAO Il DA SAUDE

CONSTITUICAO DA REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL DE
1988

PREAMBULO

NOs, representantes do povo brasileiro, reunidos em Assem-
bléia Nacional Constituinte para instituir um Estado Democratico,
destinado a assegurar o exercicio dos direitos sociais e individuais,
a liberdade, a seguranga, o bem-estar, o desenvolvimento, a igual-
dade e a justica como valores supremos de uma sociedade frater-
na, pluralista e sem preconceitos, fundada na harmonia social e
comprometida, na ordem interna e internacional, com a solugdo
pacifica das controvérsias, promulgamos, sob a protegao de Deus,
a seguinte CONSTITUICAO DA REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL.

TiTULO VIII
DA ORDEM SOCIAL

SECAO II
DA SAUDE

Art. 196. A salde é direito de todos e dever do Estado, garanti-
do mediante politicas sociais e econdmicas que visem a redugdo do
risco de doenga e de outros agravos e ao acesso universal e igualita-
rio as agdes e servigcos para sua promogao, protecdo e recuperagao.

Art. 197. S3o de relevancia publica as agGes e servigos de sau-
de, cabendo ao Poder Publico dispor, nos termos da lei, sobre sua
regulamentacao, fiscalizagdo e controle, devendo sua execugdo ser
feita diretamente ou através de terceiros e, também, por pessoa
fisica ou juridica de direito privado.

Art. 198. As agOes e servicos publicos de saude integram uma
rede regionalizada e hierarquizada e constituem um sistema Unico,
organizado de acordo com as seguintes diretrizes:

| - descentralizagdo, com dire¢do Unica em cada esfera de go-
verno;

Il - atendimento integral, com prioridade para as atividades
preventivas, sem prejuizo dos servigos assistenciais;

Il - participa¢do da comunidade.

§ 12 O sistema Unico de saude sera financiado, nos termos
do art. 195, com recursos do orcamento da seguridade social, da
Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, além de
outras fontes.

§ 292 A Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios apli-
cardo, anualmente, em agGes e servicos publicos de saude recursos
minimos derivados da aplicagdo de percentuais calculados sobre:

| —no caso da Unido, a receita corrente liquida do respectivo exerci-
cio financeiro, ndo podendo ser inferior a 15% (quinze por cento);

Il — no caso dos Estados e do Distrito Federal, o produto da ar-
recadagdo dos impostos a que se refere o art. 155 e dos recursos de
que tratam os arts. 157 e 159, inciso |, alinea a, e inciso I, deduzidas
as parcelas que forem transferidas aos respectivos Municipios;

Il — no caso dos Municipios e do Distrito Federal, o produto da
arrecadac¢do dos impostos a que se refere o art. 156 e dos recursos
de que tratam os arts. 158 e 159, inciso |, alinea b e § 32.

§ 32 Lei complementar, que sera reavaliada pelo menos a cada
cinco anos, estabelecera:

| — os percentuais de que tratam os incisos Il e lll do § 29;

Il — os critérios de rateio dos recursos da Unido vinculados a
saude destinados aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios,
e dos Estados destinados a seus respectivos Municipios, objetivan-
do a progressiva reducdo das disparidades regionais;
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IIl — as normas de fiscalizagdo, avaliacdo e controle das despe-
sas com saude nas esferas federal, estadual, distrital e municipal;

§ 42 Os gestores locais do sistema Unico de saude poderdo
admitir agentes comunitarios de saide e agentes de combate as
endemias por meio de processo seletivo publico, de acordo com a
natureza e complexidade de suas atribui¢Ges e requisitos especifi-
cos para sua atuagdo.

§ 59 Lei federal dispora sobre o regime juridico, o piso salarial
profissional nacional, as diretrizes para os Planos de Carreira e a
regulamentacdo das atividades de agente comunitdrio de saude e
agente de combate as endemias, competindo a Unido, nos termos
da lei, prestar assisténcia financeira complementar aos Estados, ao
Distrito Federal e aos Municipios, para o cumprimento do referido
piso salarial.

§ 62 Além das hipdteses previstas no § 12 do art. 41 e no § 42 do
art. 169 da Constituicdo Federal, o servidor que exerga fun¢des equi-
valentes as de agente comunitdrio de saiide ou de agente de comba-
te as endemias poderd perder o cargo em caso de descumprimento
dos requisitos especificos, fixados em lei, para o seu exercicio.

Art. 199. A assisténcia a saude é livre a iniciativa privada.

§ 12 As institui¢Ges privadas poderdo participar de forma com-
plementar do sistema uUnico de saude, segundo diretrizes deste,
mediante contrato de direito publico ou convénio, tendo preferén-
cia as entidades filantrdpicas e as sem fins lucrativos.

§ 22 E vedada a destinacdo de recursos publicos para auxilios
ou subvengdes as institui¢des privadas com fins lucrativos.

§ 32 - E vedada a participacdo direta ou indireta de empresas
ou capitais estrangeiros na assisténcia a saude no Pais, salvo nos
casos previstos em lei.

§ 42 A lei dispora sobre as condigbes e os requisitos que facili-
tem a remocgdo de érgdos, tecidos e substancias humanas para fins
de transplante, pesquisa e tratamento, bem como a coleta, proces-
samento e transfusdo de sangue e seus derivados, sendo vedado
todo tipo de comercializagdo.

Art. 200. Ao sistema Unico de salde compete, além de outras
atribui¢des, nos termos da lei:

| - controlar e fiscalizar procedimentos, produtos e substancias
de interesse para a saude e participar da produgdo de medicamen-
tos, equipamentos, imunobioldgicos, hemoderivados e outros in-
sumos;

Il - executar as a¢des de vigilancia sanitaria e epidemioldgica,
bem como as de satude do trabalhador;

Il - ordenar a formagdo de recursos humanos na area de saude;

IV - participar da formulagdo da politica e da execucdo das
acOes de saneamento basico;

V - incrementar, em sua area de atuagdo, o desenvolvimento
cientifico e tecnolégico e a inovagdo;

VI - fiscalizar e inspecionar alimentos, compreendido o controle
de seu teor nutricional, bem como bebidas e aguas para consumo
humano;

VIl - participar do controle e fiscalizagdo da produgdo, trans-
porte, guarda e utilizagdo de substancias e produtos psicoativos,
téxicos e radioativos;

VIII - colaborar na prote¢do do meio ambiente, nele compreen-
dido o do trabalho.

Com certeza, um dos direitos sociais mais invocados e que mais
necessitam de investimento estatal na atualidade é o direito a sau-
de. Nao coincidentemente, a maior parte dos casos no Poder Judi-
ciario contra o Estado envolvem a invocac¢do deste direito, diante da
recusa do Poder publico em custear tratamentos médicos e cirurgi-
cos. Em que pese a invocagdo da reserva do possivel, o Judiciario
tem se guiado pelo entendimento de que devem ser reservados re-
cursos suficientes para fornecer um tratamento adequado a todos
0s nacionais.




O direito a saude, por seu turno, ndo tem apenas o aspecto re-
pressivo, propiciando a cura de doengas, mas também o preventivo.
Sendo assim, o Estado deve desenvolver politicas sociais e econo-
micas para reduzir o risco de doengas e agravos, bem como para
propiciar o acesso universal e igualitdrio aos servigos voltado ao seu
tratamento. (art. 196, CF).

A terceirizacdo e a colaboracdo de agentes privados nas politi-
cas de saude publica é autorizada pela Constituicdo, sem prejuizo
da atuagdo direta do Estado (art. 197, CF). Sendo assim, ou o pro-
prio Estado implementara as politicas ou fiscalizard, regulamentara
e controlard a implementagdo destas por terceiros.

O artigo 198, CF aborda o sistema Unico de saude, uma rede
hierarquizada e regionalizada de agGes e servigos publicos de sau-
de, devendo seguiras seguintes diretrizes: “descentralizagdo, com
direcdo Unica em cada esfera de governo”, de forma que havera
diregcdo do SUS nos ambitos municipal, estadual e federal, ndo se
concentrando o sistema numa Unica esfera; “atendimento integral,
com prioridade para as atividades preventivas, sem prejuizo dos
servicos assistenciais”, do que se depreende que a prevengdo é a
melhor saida para um sistema eficaz, ndo havendo prejuizo para as
atividades repressivas; e “participagdo da comunidade”. Com efeito,
busca-se pela descentralizagdo a abrangéncia ampla dos servigos de
saude, que devem em si também ser amplos — preventivos e repres-
sivos, sendo que todos agentes publicos e a prépria comunidade
devem se envolver no processo.

O direito a saude encontra regulamentagdo no ambito da se-
guridade social, que também abrange a previdéncia e a assisténcia
social, sendo financiado com este orgamento, nos moldes do artigo
198, §19, CF.

A questdo or¢camentaria de incumbéncia minima de cada um
dos entes federados tem escopo nos §§ 22 e 32 do artigo 198, CF.

Correlato a participa¢do da comunidade no SUS, tem-se o arti-
go 198, §§ 49, 52 e 69, CF.

Ndo ha prejuizo a atuagdo da iniciativa privada no campo da
assisténcia a saude, questao regulamentada no artigo 199, CF. Do
dispositivo depreende-se uma das questdes mais polémicas no am-
bito do SUS, que é a complementaridade do sistema por parte de
instituicGes privadas, mediante contrato ou convénio, desde que
sem fins lucrativos por parte destas instituigdes. Em verdade, é mui-
to comum que hospitais de ensino de instituicGes particulares com
cursos na area de bioldgicas busquem este convénio, encontrando
frequentemente entraves que ndo possuem natureza juridica, mas
politica.

Finalizando a disciplina do direito a saude na Constituicdo, que
vem a ser complementada no ambito infraconstitucional pela Lei n?
8.080 de 19 de setembro de 1990, prevé o artigo 200 as atribuicdes
do SUS.

LEI ORGANICA DE SAUDE N2 8.080/90

LEI N2 8.080, DE 19 DE SETEMBRO DE 1990

Dispde sobre as condigdes para a promogdo, protegdo e recu-
peragdo da saude, a organizagdo e o funcionamento dos servigos
correspondentes e dd outras providéncias.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA, faco saber que o Congresso Na-
cional decreta e eu sanciono a seguinte lei:
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DISPOSICAO PRELIMINAR

Art. 12 Esta lei regula, em todo o territério nacional, as agbes
e servigos de saude, executados isolada ou conjuntamente, em ca-
rater permanente ou eventual, por pessoas naturais ou juridicas de
direito Publico ou privado.

TiTULO |
DAS DISPOSICOES GERAIS

Art. 22 A saude é um direito fundamental do ser humano, de-
vendo o Estado prover as condigdes indispensaveis ao seu pleno
exercicio.

§ 12 O dever do Estado de garantir a saude consiste na formula-
¢do e execugdo de politicas econémicas e sociais que visem a redu-
¢do de riscos de doengas e de outros agravos e no estabelecimento
de condigdes que assegurem acesso universal e igualitario as agdes
€ a0S Servigos para a sua promogao, prote¢do e recuperagao.

§ 22 O dever do Estado ndo exclui o das pessoas, da familia, das
empresas e da sociedade.

Art. 3° Os niveis de salide expressam a organizagao social e eco-
noémica do Pais, tendo a salide como determinantes e condicionan-
tes, entre outros, a alimentagao, a moradia, o saneamento basico, o
meio ambiente, o trabalho, a renda, a educacdo, a atividade fisica,
o transporte, o lazer e o acesso aos bens e servigos essenciais. (Re-
dacgdo dada pela Lei n2 12.864, de 2013)

Paragrafo Unico. Dizem respeito também a salde as a¢des que,
por forga do disposto no artigo anterior, se destinam a garantir as
pessoas e a coletividade condicdes de bem-estar fisico, mental e
social.

TiTULO Il
DO SISTEMA UNICO DE SAUDE
DISPOSICAO PRELIMINAR

Art. 42 O conjunto de agGes e servigcos de saude, prestados por
orgdos e instituicdes publicas federais, estaduais e municipais, da
Administracdo direta e indireta e das fundagGes mantidas pelo Po-
der Publico, constitui o Sistema Unico de Satde (SUS).

§ 12 Estdo incluidas no disposto neste artigo as instituicdes
publicas federais, estaduais e municipais de controle de qualidade,
pesquisa e produgdo de insumos, medicamentos, inclusive de san-
gue e hemoderivados, e de equipamentos para saude.

§ 22 A iniciativa privada podera participar do Sistema Unico de
Saude (SUS), em carater complementar.

CAPITULO |
DOS OBJETIVOS E ATRIBUICOES

Art. 52 S30 objetivos do Sistema Unico de Satde SUS:

| - a identificagdo e divulgacdo dos fatores condicionantes e de-
terminantes da saude;

Il - a formulagdo de politica de salde destinada a promover,
nos campos econdmico e social, a observancia do disposto no § 12
do art. 22 desta lei;

Il - a assisténcia as pessoas por intermédio de a¢Ges de promo-
¢do, protecdo e recuperac¢do da saude, com a realizagdo integrada
das agbes assistenciais e das atividades preventivas.

Art. 62 Estdo incluidas ainda no campo de atuagdo do Sistema
Unico de Satde (SUS):

| - a execucgdo de agles:

a) de vigilancia sanitaria;

b) de vigilancia epidemioldgica;

c) de saude do trabalhador; e




d) de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica;

Il - a participagdo na formulagdo da politica e na execugdo de
acles de saneamento basico;

Il - a ordenagdo da formagdo de recursos humanos na area de
saude;

IV - a vigilancia nutricional e a orientagdo alimentar;

V - a colaborag¢do na prote¢do do meio ambiente, nele com-
preendido o do trabalho;

VI - a formulagdo da politica de medicamentos, equipamentos,
imunobioldgicos e outros insumos de interesse para a saude e a
participa¢do na sua producdo;

VIl - o controle e a fiscalizagdo de servigos, produtos e substan-
cias de interesse para a saude;

VIII - a fiscalizagdo e a inspe¢do de alimentos, dgua e bebidas
para consumo humano;

IX - a participagdo no controle e na fiscalizagdo da produgdo,
transporte, guarda e utilizagdo de substdncias e produtos psicoati-
vos, téxicos e radioativos;

X - o incremento, em sua drea de atuagdo, do desenvolvimento
cientifico e tecnoldgico;

Xl - a formulagdo e execuc¢do da politica de sangue e seus de-
rivados.

§ 12 Entende-se por vigilancia sanitaria um conjunto de ac¢Ges
capaz de eliminar, diminuir ou prevenir riscos a saude e de intervir
nos problemas sanitdrios decorrentes do meio ambiente, da produ-
¢do e circulagdo de bens e da prestagdo de servicos de interesse da
saude, abrangendo:

| - o controle de bens de consumo que, direta ou indiretamen-
te, se relacionem com a saude, compreendidas todas as etapas e
processos, da produgdo ao consumo; e

Il - o controle da prestacdo de servigos que se relacionam direta
ou indiretamente com a saude.

§ 22 Entende-se por vigilancia epidemiolégica um conjunto de
acdes que proporcionam o conhecimento, a detecgdo ou prevengdo
de qualquer mudancga nos fatores determinantes e condicionantes
de saude individual ou coletiva, com a finalidade de recomendar e
adotar as medidas de prevengdo e controle das doengas ou agravos.

§ 32 Entende-se por saude do trabalhador, para fins desta lei,
um conjunto de atividades que se destina, através das a¢des de vigi-
lancia epidemioldgica e vigilancia sanitaria, a promogdo e protegdo
da saude dos trabalhadores, assim como visa a recuperacdo e reabi-
litagdo da saude dos trabalhadores submetidos aos riscos e agravos
advindos das condicOes de trabalho, abrangendo:

| - assisténcia ao trabalhador vitima de acidentes de trabalho
ou portador de doenga profissional e do trabalho;

Il - participacdo, no ambito de competéncia do Sistema Unico
de Saude (SUS), em estudos, pesquisas, avaliagdo e controle dos
riscos e agravos potenciais a salide existentes no processo de tra-
balho;

Il - participacdo, no ambito de competéncia do Sistema Unico
de Saude (SUS), da normatizagdo, fiscalizagdo e controle das con-
dicGes de producdo, extragdo, armazenamento, transporte, distri-
buicdo e manuseio de substancias, de produtos, de maquinas e de
equipamentos que apresentam riscos a saude do trabalhador;

IV - avaliagdo do impacto que as tecnologias provocam a saude;

V -informacdo ao trabalhador e a sua respectiva entidade sindi-
cal e as empresas sobre os riscos de acidentes de trabalho, doenca
profissional e do trabalho, bem como os resultados de fiscalizagGes,
avaliagGes ambientais e exames de saude, de admissdo, periddicos
e de demissao, respeitados os preceitos da ética profissional;

VI - participagdo na normatizagdo, fiscalizagdo e controle dos
servicos de saude do trabalhador nas instituicGes e empresas pu-
blicas e privadas;

LEGISLAGAO

VIl - revisdo periddica da listagem oficial de doengas originadas
no processo de trabalho, tendo na sua elaboragdo a colaboragdo
das entidades sindicais; e

VIII - a garantia ao sindicato dos trabalhadores de requerer ao
drgdo competente a interdicdo de maquina, de setor de servigo ou
de todo ambiente de trabalho, quando houver exposi¢ao a risco
iminente para a vida ou saude dos trabalhadores.

CAPITULO II
DOS PRINCiPIOS E DIRETRIZES

Art. 72 As agdes e servigos publicos de saude e os servigos pri-
vados contratados ou conveniados que integram o Sistema Unico
de Saude (SUS), sdo desenvolvidos de acordo com as diretrizes pre-
vistas no art. 198 da Constituicdo Federal, obedecendo ainda aos
seguintes principios:

| - universalidade de acesso aos servigos de salde em todos os
niveis de assisténcia;

Il - integralidade de assisténcia, entendida como conjunto ar-
ticulado e continuo das a¢des e servigos preventivos e curativos,
individuais e coletivos, exigidos para cada caso em todos os niveis
de complexidade do sistema;

Il - preservagdo da autonomia das pessoas na defesa de sua
integridade fisica e moral;

IV - igualdade da assisténcia a saude, sem preconceitos ou pri-
vilégios de qualquer espécie;

V - direito a informagao, as pessoas assistidas, sobre sua saude;

VI - divulgagdo de informagGes quanto ao potencial dos servi-
¢os de saude e a sua utilizacdo pelo usudrio;

VIl - utilizacdo da epidemiologia para o estabelecimento de
prioridades, a alocagdo de recursos e a orientagao programatica;

VIII - participagdo da comunidade;

IX - descentralizagao politico-administrativa, com dire¢do Unica
em cada esfera de governo:

a) énfase na descentralizacdo dos servigos para os municipios;

b) regionalizacdo e hierarquizacdo da rede de servicos de sau-
de;

X - integra¢do em nivel executivo das a¢Ges de saude, meio am-
biente e saneamento basico;

XI - conjugacdo dos recursos financeiros, tecnoldgicos, mate-
riais e humanos da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios na prestacdo de servigos de assisténcia a saude da po-
pulagdo;

XIl - capacidade de resolugdo dos servigos em todos os niveis
de assisténcia; e

XIII - organizagdo dos servigos publicos de modo a evitar dupli-
cidade de meios para fins idénticos.

XIV — organizagdo de atendimento publico especifico e especia-
lizado para mulheres e vitimas de violéncia doméstica em geral, que
garanta, entre outros, atendimento, acompanhamento psicoldgico
e cirurgias plasticas reparadoras, em conformidade com a Lei n2
12.845, de 12 de agosto de 2013. (Redagdo dada pela Lei n2 13.427,
de 2017)

CAPITULO III
DA ORGANIZACAO, DA DIREGCAO E DA GESTAO

Art. 82 As agOes e servigos de saude, executados pelo Sistema
Unico de Saude (SUS), seja diretamente ou mediante participag3o
complementar da iniciativa privada, serdo organizados de forma re-
gionalizada e hierarquizada em niveis de complexidade crescente.

Art. 92 A direcdo do Sistema Unico de Saude (SUS) é Unica, de
acordo com o inciso | do art. 198 da Constituicdo Federal, sendo
exercida em cada esfera de governo pelos seguintes érgaos:






