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INTERPRETAGCAO DE TEXTO.

Texto — é um conjunto de ideias organizadas e relacionadas en-
tre si, formando um todo significativo capaz de produzir interagdo
comunicativa (capacidade de codificar e decodificar).

Contexto — um texto é constituido por diversas frases. Em cada
uma delas, hd uma informacdo que se liga com a anterior e/ou com
a posterior, criando condigdes para a estruturagdo do conteldo a
ser transmitido. A essa interligagdo da-se o nome de contexto. O
relacionamento entre as frases é tdo grande que, se uma frase for
retirada de seu contexto original e analisada separadamente, pode-
rd ter um significado diferente daquele inicial.

Intertexto - comumente, os textos apresentam referéncias di-
retas ou indiretas a outros autores através de citagdes. Esse tipo de
recurso denomina-se intertexto.

Interpretagdo de texto - o objetivo da interpretagdo de um tex-
to é a identificacdo de sua ideia principal. A partir dai, localizam-se
as ideias secundarias - ou fundamentacgdes -, as argumentagdes - ou
explicagdes -, que levam ao esclarecimento das questdes apresen-
tadas na prova.

Normalmente, numa prova, o candidato deve:

1- Identificar os elementos fundamentais de uma argumenta-
¢do, de um processo, de uma época (neste caso, procuram-se 0s
verbos e os advérbios, os quais definem o tempo).

2- Comparar as relagdes de semelhanga ou de diferengas entre
as situagdes do texto.

3- Comentar/relacionar o contetdo apresentado com uma re-
alidade.

4- Resumir as ideias centrais e/ou secundarias.

5- Parafrasear = reescrever o texto com outras palavras.

CondigGes basicas para interpretar

Fazem-se necessarios:

- Conhecimento histérico-literario (escolas e géneros literarios,
estrutura do texto), leitura e pratica;

- Conhecimento gramatical, estilistico (qualidades do texto) e
semantico;

Observagdo — na semantica (significado das palavras) incluem-
-se: homénimos e parénimos, denotagdo e conotagdo, sinonimia e
antonimia, polissemia, figuras de linguagem, entre outros.

- Capacidade de observagdo e de sintese;

- Capacidade de raciocinio.

Interpretar / Compreender

Interpretar significa:

- Explicar, comentar, julgar, tirar conclusées, deduzir.
- Através do texto, infere-se que...

- E possivel deduzir que...

- O autor permite concluir que...

- Qual é a intengdo do autor ao afirmar que...

Compreender significa

- entendimento, atengdo ao que realmente estad escrito.
- o texto diz que...

- é sugerido pelo autor que...
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- de acordo com o texto, é correta ou errada a afirmagdo...
- 0 narrador afirma...

Erros de interpretagdo

- Extrapolagdo (“viagem”) = ocorre quando se sai do contexto,
acrescentando ideias que ndo estdo no texto, quer por conhecimen-
to prévio do tema quer pela imaginagdo.

- Redugdo = é o oposto da extrapolagdo. Da-se atengdo apenas
a um aspecto (esquecendo que um texto € um conjunto de ideias),
0 que pode ser insuficiente para o entendimento do tema desen-
volvido.

- Contradicdo = as vezes o texto apresenta ideias contrarias
as do candidato, fazendo-o tirar conclusdes equivocadas e, conse-
guentemente, errar a questao.

Observagdo - Muitos pensam que existem a otica do escritor
e a Otica do leitor. Pode ser que existam, mas numa prova de con-
curso, o que deve ser levado em consideracdo é o que o autor diz
e nada mais.

Coesdio - é o emprego de mecanismo de sintaxe que relaciona
palavras, ora¢des, frases e/ou paragrafos entre si. Em outras pala-
vras, a coesdo da-se quando, através de um pronome relativo, uma
conjuncdo (NEXOS), ou um pronome obliquo atono, ha uma relagdo
correta entre o que se vai dizer e o que ja foi dito.

Observagdo — S3o0 muitos os erros de coesdo no dia a dia e,
entre eles, estd o mau uso do pronome relativo e do pronome
obliquo atono. Este depende da regéncia do verbo; aquele, do seu
antecedente. Ndo se pode esquecer também de que os pronomes
relativos tém, cada um, valor semantico, por isso a necessidade de
adequacdo ao antecedente.

Os pronomes relativos sdo muito importantes na interpretagdo
de texto, pois seu uso incorreto traz erros de coesdo. Assim sen-
do, deve-se levar em consideragdo que existe um pronome relativo
adequado a cada circunstancia, a saber:

- que (neutro) - relaciona-se com qualquer antecedente, mas
depende das condig¢bes da frase.

- qual (neutro) idem ao anterior.

- quem (pessoa)

- cujo (posse) - antes dele aparece o possuidor e depois o ob-
jeto possuido.

- como (modo)

- onde (lugar)

- quando (tempo)

- quanto (montante)

Exemplo:

Falou tudo QUANTO queria (correto)

Falou tudo QUE queria (errado - antes do QUE, deveria apare-
cer o demonstrativo O).

Dicas para melhorar a interpretacao de textos

- Leia todo o texto, procurando ter uma visdo geral do assunto.
Se ele for longo, ndo desista! Hd muitos candidatos na disputa, por-
tanto, quanto mais informagdo vocé absorver com a leitura, mais
chances terd de resolver as questoes.

- Se encontrar palavras desconhecidas, ndo interrompa a lei-
tura.

- Leia, leia bem, leia profundamente, ou seja, leia o texto, pelo
menos, duas vezes — ou quantas forem necessdrias.




- Procure fazer inferéncias, dedugées (chegar a uma conclusdo).

- Volte ao texto quantas vezes precisar.

- Ndo permita que prevalegam suas ideias sobre as do autor.

- Fragmente o texto (paragrafos, partes) para melhor compre-
ensdo.

- Verifique, com ateng¢do e cuidado, o enunciado de cada
questao.

- O autor defende ideias e vocé deve percebé-las.

- Observe as relagGes interparagrafos. Um paragrafo geralmen-
te mantém com outro uma relagdo de continuag¢do, conclusdo ou
falsa oposigdo. Identifique muito bem essas relagées.

- Sublinhe, em cada paragrafo, o tdpico frasal, ou seja, a ideia
mais importante.

- Nos enunciados, grife palavras como “correto” ou “incorre-
to”, evitando, assim, uma confusdao na hora da resposta — o que
vale ndo somente para Interpretagdo de Texto, mas para todas as
demais questdes!

- Se o foco do enunciado for o tema ou a ideia principal, leia
com atencgdo a introdugdo e/ou a conclusdo.

- Olhe com especial atencdo os pronomes relativos, pronomes
pessoais, pronomes demonstrativos, etc., chamados vocdbulos re-
latores, porque remetem a outros vocabulos do texto.

Fontes de pesquisa:

http://www.tudosobreconcursos.com/materiais/portugues/
como-interpretar-textos

http://portuguesemfoco.com/pf/09-dicas-para-melhorar-a-in-
terpretacao-de-textos-em-provas

http://www.portuguesnarede.com/2014/03/dicas-para-voce-
-interpretar-melhor-um.htmi

http://vestibular.uol.com.br/cursinho/questoes/questao-
-117-portugues.htm

QUESTOES

1-) (SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRAGAO PUBLICA DO
DISTRITO FEDERAL/DF — TECNICO EM ELETRONICA — IADES/2014)

Gratuidades

Criangas com até cinco anos de idade e adultos com mais de
65 anos de idade tém acesso livre ao Metro-DF. Para os menores,
é exigida a certiddo de nascimento e, para os idosos, a carteira de
identidade. Basta apresentar um documento de identificacdo aos
funciondrios posicionados no bloqueio de acesso.

Disponivel em: <http://www.metro.df.gov.br/estacoes/ gratui-
dades.html> Acesso em: 3/3/2014, com adaptacdes.

Conforme a mensagem do primeiro periodo do texto, assinale
a alternativa correta.

(A) Apenas as criangas com até cinco anos de idade e os adultos
com 65 anos em diante tém acesso livre ao Metro-DF.

(B) Apenas as criangas de cinco anos de idade e os adultos com
mais de 65 anos tém acesso livre ao Metr6-DF.

(C) Somente criangas com, no maximo, cinco anos de idade e
adultos com, no minimo, 66 anos tém acesso livre ao Metrdo-DF.

(D) Somente criangas e adultos, respectivamente, com cinco
anos de idade e com 66 anos em diante, tém acesso livre ao Me-
tro-DF.

(E) Apenas criancgas e adultos, respectivamente, com até cinco
anos de idade e com 65 anos em diante, tém acesso livre ao Me-
tro-DF.
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Dentre as alternativas apresentadas, a Unica que condiz com
as informacg0es expostas no texto é “Somente criangas com, no ma-
ximo, cinco anos de idade e adultos com, no minimo, 66 anos tém
acesso livre ao Metro-DF”.

RESPOSTA: “C”.

2-) (SUSAM/AM — TECNICO (DIREITO) — FGV/2014 - adaptada)
“Se alguém que é gay procura Deus e tem boa vontade, quem sou
eu para julgd-lo?” a declaragdo do Papa Francisco, pronunciada
durante uma entrevista a imprensa no final de sua visita ao Brasil,
ecoou como um trovdao mundo afora. Nela existe mais forma que
substancia — mas a forma conta”. (...)

(Axé Silva, O Mundo, setembro 2013)

O texto nos diz que a declaragdo do Papa ecoou como um tro-
vao mundo afora. Essa comparagao traz em si mesma dois sentidos,
que sdao

(A) o barulho e a propagacdo.

(B) a propagacgdo e o perigo.

(C) o perigo e o poder.

(D) o poder e a energia.

(E) a energia e o barulho.

Ao comparar a declaragdo do Papa Francisco a um trovao, pro-
vavelmente a intengdo do autor foi a de mostrar o “barulho” que
ela causou e sua propagacdo mundo afora. Vocé pode responder
a questdo por elimina¢do: a segunda opg¢do das alternativas rela-
ciona-se a “mundo afora”, ou seja, que se propaga, espalha. Assim,
sobraria apenas a alternativa Al

RESPOSTA: “A”.

3-) (SECRETARIA DE ESTADO DE ADMINISTRACAO PUBLICA
DO DISTRITO FEDERAL/DF — TECNICO EM CONTABILIDADE — IA-
DES/2014 - adaptada)

Concha Acustica

Localizada as margens do Lago Paranoa, no Setor de Clubes Es-
portivos Norte (ao lado do Museu de Arte de Brasilia— MAB), esta a
Concha Acustica do DF. Projetada por Oscar Niemeyer, foi inaugura-
da oficialmente em 1969 e doada pela Terracap a Fundagao Cultural
de Brasilia (hoje Secretaria de Cultura), destinada a espetaculos ao
ar livre. Foi o primeiro grande palco da cidade.

Disponivel em: <http://www.cultura.df.gov.br/nossa-cultura/
concha- acustica.html>. Acesso em: 21/3/2014, com adaptacdes.

Assinale a alternativa que apresenta uma mensagem compati-
vel com o texto.

(A) A Concha Acustica do DF, que foi projetada por Oscar Nie-
meyer, estd localizada as margens do Lago Paranod, no Setor de Clu-
bes Esportivos Norte.

(B) Oscar Niemeyer projetou a Concha Acustica do DF em 1969.

(C) Oscar Niemeyer doou a Concha Acustica ao que hoje é a
Secretaria de Cultura do DF.

(D) A Terracap transformou-se na Secretaria de Cultura do DF.

(E) A Concha Acustica foi o primeiro palco de Brasilia.

Recorramos ao texto: “Localizada as margens do Lago Paranog,
no Setor de Clubes Esportivos Norte (ao lado do Museu de Arte de
Brasilia — MAB), esta a Concha Acustica do DF. Projetada por Oscar
Niemeyer”. As informacGes contidas nas demais alternativas sdo in-
coerentes com o texto.

RESPOSTA: “A”.




ESTRUTURAGAO E ARTICULAGAO DO TEXTO.

Primeiramente, o que nos faz produzir um texto é a capacidade
que temos de pensar. Por meio do pensamento, elaboramos todas
as informagdes que recebemos e orientamos as ag¢des que interfe-
rem na realidade e organizagdo de nossos escritos. O que lemos é
produto de um pensamento transformado em texto.

Logo, como cada um de nds tem seu modo de pensar, quando
escrevemos sempre procuramos uma maneira organizada do leitor
compreender as nossas ideias. A finalidade da escrita é direcionar
totalmente o que vocé quer dizer, por meio da comunicagao.

Para isso, os elementos que compdem o texto se subdividem
em: introducdo, desenvolvimento e conclusdo. Todos eles devem
ser organizados de maneira equilibrada.

Introdugdo

Caracterizada pela entrada no assunto e a argumentacgao ini-
cial. A ideia central do texto é apresentada nessa etapa. Essa apre-
senta¢do deve ser direta, sem rodeios. O seu tamanho raramente
excede a 1/5 de todo o texto. Porém, em textos mais curtos, essa
proporgdao nao é equivalente. Neles, a introdugdo pode ser o pré-
prio titulo. J4 nos textos mais longos, em que o assunto é exposto
em varias paginas, ela pode ter o tamanho de um capitulo ou de
uma parte precedida por subtitulo. Nessa situacdo, pode ter varios
paragrafos. Em reda¢des mais comuns, que em média tém de 25 a
80 linhas, a introducdo sera o primeiro paragrafo.

Desenvolvimento

A maior parte do texto esta inserida no desenvolvimento, que
é responsavel por estabelecer uma ligagdo entre a introducgdo e a
conclusdo. E nessa etapa que sdo elaboradas as ideias, os dados e
os argumentos que sustentam e ddo base as explicagbes e posicdes
do autor. E caracterizado por uma “ponte” formada pela organiza-
¢do das ideias em uma sequéncia que permite formar uma relagdo
equilibrada entre os dois lados.

O autor do texto revela sua capacidade de discutir um deter-
minado tema no desenvolvimento, e é através desse que o autor
mostra sua capacidade de defender seus pontos de vista, além de
dirigir a atengdo do leitor para a conclusdo. As conclusdes sdo fun-
damentadas a partir daqui.

Para que o desenvolvimento cumpra seu objetivo, o escritor ja
deve ter uma ideia clara de como sera a conclusdo. Dai a importan-
cia em planejar o texto.

Em média, o desenvolvimento ocupa 3/5 do texto, no minimo.
Ja nos textos mais longos, pode estar inserido em capitulos ou tre-
chos destacados por subtitulos. Apresentar-se-a no formato de pa-
ragrafos medianos e curtos.

Os principais erros cometidos no desenvolvimento sdo o desvio
e a desconexdo da argumentac¢do. O primeiro esta relacionado ao
autor tomar um argumento secunddrio que se distancia da discus-
sdo inicial, ou quando se concentra em apenas um aspecto do tema
e esquece o seu todo. O segundo caso acontece quando quem redi-
ge tem muitas ideias ou informagdes sobre o que esta sendo discu-
tido, ndo conseguindo estrutura-las. Surge também a dificuldade de
organizar seus pensamentos e definir uma linha légica de raciocinio.

Conclusdo

Considerada como a parte mais importante do texto, é o ponto
de chegada de todas as argumentagdes elaboradas. As ideias e os
dados utilizados convergem para essa parte, em que a exposi¢ao ou
discussao se fecha.
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Em uma estrutura normal, ela ndo deve deixar uma brecha para
uma possivel continuidade do assunto; ou seja, possui atributos de
sintese. A discussdo ndo deve ser encerrada com argumentos repe-
titivos, como por exemplo: “Portanto, como ja dissemos antes...”,
“Concluindo...”, “Em conclusdo...”.

Sua proporgdo em relagdo a totalidade do texto deve ser equi-
valente ao da introducgdo: de 1/5. Essa é uma das caracteristicas de
textos bem redigidos.

Os seguintes erros aparecem quando as conclus&es ficam mui-
to longas:

- O problema aparece quando ndo ocorre uma exploragdo de-
vida do desenvolvimento, o que gera uma invasdo das ideias de de-
senvolvimento na conclusdo.

- Outro fator consequente da insuficiéncia de fundamentagao
do desenvolvimento estd na conclusao precisar de maiores explica-
¢Oes, ficando bastante vazia.

- Enrolar e “encher linguiga” sdo muito comuns no texto em que
o autor fica girando em torno de ideias redundantes ou paralelas.

- Uso de frases vazias que, por vezes, sdo perfeitamente dis-
pensaveis.

- Quando ndo tem clareza de qual é a melhor conclusao, o au-
tor acaba se perdendo na argumentagao final.

Em relacdo a abertura para novas discussées, a conclusdo ndo
pode ter esse formato, exceto pelos seguintes fatores:

- Para ndo influenciar a conclusdo do leitor sobre temas polémi-
cos, o autor deixa a conclusdo em aberto.

- Para estimular o leitor a ler uma possivel continuidade do tex-
to, o autor ndo fecha a discussdo de propdsito.

- Por apenas apresentar dados e informacGes sobre o tema a
ser desenvolvido, o autor ndo deseja concluir o assunto.

- Para que o leitor tire suas préprias conclusdes, o autor enu-
mera algumas perguntas no final do texto.

A maioria dessas falhas pode ser evitada se antes o autor fizer
um esboco de todas as suas ideias. Essa técnica é um roteiro, em
que estdo presentes os planejamentos. Naquele devem estar indi-
cadas as melhores sequéncias a serem utilizadas na redagdo; ele
deve ser o mais enxuto possivel.

Fonte de pesquisa:
http://producao-de-textos.info/mos/view/Caracter%C3%ADs-
ticas_e_Estruturas_do_Texto/

IDENTIFICANDO O TEMA DE UM TEXTO

O tema é a ideia principal do texto. E com base nessa ideia prin-
cipal que o texto sera desenvolvido. Para que vocé consiga identi-
ficar o tema de um texto, é necessario relacionar as diferentes in-
formagdes de forma a construir o seu sentido global, ou seja, vocé
precisa relacionar as multiplas partes que compdem um todo signi-
ficativo, que é o texto.

Em muitas situagdes, 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 situagdes, vocé pode ter abandonado a leitura por-
que achou o titulo pouco atraente ou, ao contrario, sentiu-se atra-
ido pelo titulo de um livro ou de um filme, por exemplo. E muito
comum as pessoas se interessarem por tematicas 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 espé-
cie de lobo que vivia na Asia. Depois os cdes se juntaram aos seres
humanos e se espalharam por quase todo o mundo. Essa amizade
comegou hd uns 12 mil anos, no tempo em que as pessoas precisa-
vam cagar para se alimentar. Os cachorros perceberam que, se ndo
atacassem os humanos, podiam ficar perto deles e comer a comida
gue sobrava. J4 os homens descobriram que os cachorros podiam
ajudar a cagar, a cuidar de rebanhos e a tomar conta da casa, além
de serem o6timos 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 informag¢des ao longo
do texto: a hipdtese dos zodlogos sobre a origem dos cdes, a asso-
ciagdo entre eles e os seres humanos, a disseminagao dos caes 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 informacgdes 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-i-
deias-secundarias/

IDENTIFICAGAO DE EFEITOS DE IRONIA OU HUMOR EM TEX-
TOS VARIADOS

Ironia

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

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

LINGUA PORTUGUESA

Exemplo:
BEM, £ TARDE| Y-UAAAZ FIQUE
ACHO QUE JA MALS UM POUCO!

REPARTIR
NOSS0 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
intencdo sdo diferentes.

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

Ironia de situagao

A intengdo e resultado da agdo 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 “Memarias Péstumas de Bras Cubas”, de Machado de Assis, a
personagem titulo tem obsessdo por ficar conhecida. Ao longo da
vida, tenta de muitas maneiras alcangar a notoriedade sem suces-
so. Apos a morte, a personagem se torna conhecida. A ironia é que
planejou ficar famoso antes de morrer e se tornou famoso apods a
morte.

Ironia dramatica (ou satirica)

A ironia dramdtica é um dos efeitos de sentido que ocorre nos
textos literarios quando a personagem tem a consciéncia de que
suas ag¢les ndo serdo bem-sucedidas ou que esta entrando por um
caminho ruim, mas o leitor ja tem essa consciéncia.

Exemplo: Em livros com narrador onisciente, que sabe tudo o
que se passa na historia 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 histdria
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 serdo bem-sucedidos.
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Humor

Nesse caso, € muito comum a utilizagdo de situagGes que paregam cOmicas ou surpreendentes para provocar o efeito de humor.

Situagdes cOmicas ou potencialmente humoristicas compartilham da caracteristica do efeito surpresa. O humor reside em ocorrer
algo fora do esperado numa situagdo.

Ha diversas situagdes em que o humor pode aparecer. Ha as tirinhas e charges, que aliam texto e imagem para criar efeito cOmico; ha
anedotas ou pequenos contos; e ha as cronicas, frequentemente acessadas como forma de gerar o riso.

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

Exemplo:

INTERVEHQED MILITAR

QUESTOES
01. (IF-GO - Assistente em Administragdo — CS-UFG — 2019)
Os Trés Porquinhos e o Lobo, “Nossos Velhos Conhecidos”

Era uma vez Trés Porquinhos e um Lobo Bruto. Os Trés Porquinhos eram pessoas de muito boa familia, e ambos tinham herdado dos
pais, donos de uma churrascaria, um talento deste tamanho. Pedro, o mais velho, pintava que era uma maravilha — um verdadeiro Bee-
thoven. Joaquim, o do meio, era um espanto das contas de somar e multiplicar, até indo a feira fazer compras sozinho. E Anands, o menor,
esse botava os outros dois no bolso — e isso ndo é maneira de dizer. Ananas era um mdagico admiravel. Mas o negdcio é que — ndo é assim
mesmo, sempre? — Pedro ndo queria pintar, gostava era de cozinhar, e todo dia estragava pelo menos um quilo de macarrdo e duas duzias
de ovos tentando fazer uma bacalhoada. Joaquim vivia perseguindo meretrizes e travestis, porque achava matematica chato, era doido por
imoralidade aplicada. E Anands detestava as magicas que fazia tdo bem — queria era descobrir a epistemologia da realidade cotidiana. Dai
que um Lobo Bruto, que ia passando um dia, comeu os trés e nem percebeu o talento que degustava, nem as incoeréncias que transitam
pela alma cultivada. MORAL: E INUTIL ATIRAR PEROLAS AOS LOBOS.

Fernandes, Millor. 100 Fdabulas fabulosas. Rio de Janeiro: Record, 2003.

Ao anunciar Os Trés Porquinhos e o Lobo como “Velhos Conhecidos”, a fabula produz ironia porque

A) a histéria narrada sofre alteragGes, mas a moral da histdria explicitada ao final do texto mantém-se a mesma da forma original.
B) as descri¢Ges das personagens trazem caracteristicas que subvertem a moral da histéria transmitida pela forma original.

C) a atualizagdo das caracteristicas das personagens resulta em uma idealizagdo compativel com os valores da vida contemporanea.
D) o desfecho da narrativa ocorre de maneira abrupta, explicitando a possibilidade de um final feliz no mundo atual.
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1. LEI N© 8.142 DE 28 DE DEZEMBRO DE 1990

LEI N2 8.142, DE 28 DE DEZEMBRO DE 1990.

Dispde sobre a participagdo da comunidade na gestdo do Sistema
Unico de Saude (SUS) e sobre as transferéncias intergovernamen-
tais de recursos financeiros na drea da saude e dd outras providén-
cias.

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

Art. 1° O Sistema Unico de Saude (SUS), de que trata a Lei n°
8.080, de 19 de setembro de 1990, contara, em cada esfera de go-
verno, sem prejuizo das fungdes do Poder Legislativo, com as se-
guintes instancias colegiadas:

| - a Conferéncia de Saude; e

Il - o Conselho de Saude.

§ 1° A Conferéncia de Saude reunir-se-a a cada quatro anos
com a representagdo dos varios segmentos sociais, para avaliar a si-
tuagdo de saude e propor as diretrizes para a formulagdo da politica
de saude nos niveis correspondentes, convocada pelo Poder Execu-
tivo ou, extraordinariamente, por esta ou pelo Conselho de Saude.

§ 2° O Conselho de Saude, em carater permanente e delibe-
rativo, érgdo colegiado composto por representantes do governo,
prestadores de servigo, profissionais de saude e usudrios, atua na
formulagdo de estratégias e no controle da execugdo da politica de
saude na instancia correspondente, inclusive nos aspectos econo-
micos e financeiros, cujas decisGes serdo homologadas pelo chefe
do poder legalmente constituido em cada esfera do governo.

§ 3° O Conselho Nacional de Secretarios de Saude (Conass) e o
Conselho Nacional de Secretarios Municipais de Saude (Conasems)
terdo representa¢do no Conselho Nacional de Saude.

§ 4° A representac¢do dos usuarios nos Conselhos de Saude e
Conferéncias sera paritaria em relagdo ao conjunto dos demais seg-
mentos.

§ 5° As Conferéncias de Saude e os Conselhos de Saude terao
sua organizagdo e normas de funcionamento definidas em regimen-
to préprio, aprovadas pelo respectivo conselho.

Art. 2° Os recursos do Fundo Nacional de Saude (FNS) serdo
alocados como:

| - despesas de custeio e de capital do Ministério da Salde, seus
6rgdos e entidades, da administragao direta e indireta;

Il - investimentos previstos em lei orgamentaria, de iniciativa do
Poder Legislativo e aprovados pelo Congresso Nacional;

Il - investimentos previstos no Plano Quingienal do Ministério
da Saude;

IV - cobertura das agdes e servigos de saude a serem imple-
mentados pelos Municipios, Estados e Distrito Federal.

Paragrafo Unico. Os recursos referidos no inciso IV deste arti-
go destinar-se-3o a investimentos na rede de servigos, a cobertura
assistencial ambulatorial e hospitalar e as demais a¢es de saude.

Art. 3° Os recursos referidos no inciso IV do art. 2° desta lei se-
rao repassados de forma regular e automatica para os Municipios,
Estados e Distrito Federal, de acordo com os critérios previstos no
art. 35 da Lei n® 8.080, de 19 de setembro de 1990.

§ 1° Enquanto ndo for regulamentada a aplicagdo dos critérios
previstos no art. 35 da Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990,
sera utilizado, para o repasse de recursos, exclusivamente o critério
estabelecido no § 1° do mesmo artigo. (Vide Lei n2 8.080, de 1990)

§ 2° Os recursos referidos neste artigo serdo destinados, pelo
menos setenta por cento, aos Municipios, afetando-se o restante
aos Estados.

(=)

§ 3° Os Municipios poderdo estabelecer consércio para execu-
¢do de agdes e servicos de saude, remanejando, entre si, parcelas
de recursos previstos no inciso IV do art. 2° desta lei.

Art. 4° Para receberem os recursos, de que trata o art. 3° desta
lei, os Municipios, os Estados e o Distrito Federal deverdo contar
com:
| - Fundo de Saude;

Il - Conselho de Salude, com composi¢do paritaria de acordo
com o Decreto n°® 99.438, de 7 de agosto de 1990;

Il - plano de saude;

IV - relatérios de gestdo que permitam o controle de que trata o
§ 4° do art. 33 da Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990;

V - contrapartida de recursos para a saude no respectivo orga-
mento;

VI - Comissdo de elaboragdo do Plano de Carreira, Cargos e Sa-
larios (PCCS), previsto o prazo de dois anos para sua implantagdo.

Paragrafo uUnico. O ndo atendimento pelos Municipios, ou pelos
Estados, ou pelo Distrito Federal, dos requisitos estabelecidos neste
artigo, implicard em que os recursos concernentes sejam adminis-
trados, respectivamente, pelos Estados ou pela Unido.

Art. 5° E 0 Ministério da Satide, mediante portaria do Ministro
de Estado, autorizado a estabelecer condig¢Ges para aplicagdo desta
lei.

Art. 6° Esta lei entra em vigor na data de sua publicagdo.

Art. 7° Revogam-se as disposicdes em contrario.

LEI N2 8.080 DE 19 DE SETEMBRO DE 1990;

LEI N2 8.080, DE 19 DE SETEMBRO DE 1990.

Dispde sobre as condi¢es para a promogao, protecdo e recu-
peracdo 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:

DISPOSICAO PRELIMINAR

Art. 12 Esta lei regula, em todo o territério nacional, as agdes
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 satide é um direito fundamental do ser humano, de-
vendo o Estado prover as condi¢des indispensdveis ao seu pleno
exercicio.

§ 12 O dever do Estado de garantir a satide consiste na formula-
¢do e execugdo de politicas econdmicas 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 acdes
€ 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. 32 Os niveis de salde expressam a organizagao social e eco-
ndmica do Pais, tendo a saide como determinantes e condicionan-
tes, entre outros, a alimentagdo, a moradia, o saneamento basico, o
meio ambiente, o trabalho, a renda, a educacdo, a atividade fisica,
o transporte, o lazer e 0 acesso aos bens e servicos essenciais. (Re-
dacdo dada pela Lei n2 12.864, de 2013)
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Paragrafo Unico. Dizem respeito também a salde as a¢des que,
por forca do disposto no artigo anterior, se destinam a garantir as
pessoas e a coletividade condi¢Ses de bem-estar fisico, mental e
social.

TiTULO Il
DO SISTEMA UNICO DE SAUDE
DISPOSICAO PRELIMINAR

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

§ 19 Estdo incluidas no disposto neste artigo as instituicGes
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 poderd participar do Sistema Unico de
Saude (SUS), em carater complementar.

CAPITULO |
DOS OBJETIVOS E ATRIBUICOES

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

| - aidentificacdo e divulgagdo dos fatores condicionantes e de-
terminantes da saude;

Il - a formulagdo de politica de saude 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, protegdo e recupera¢do da saude, com a realizacdo integrada
das acdes assistenciais e das atividades preventivas.

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

| - a execugdo de agdes:

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
acoes 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 colaboragdo 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
participagdo na sua produgdo;

VII - 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 substancias e produtos psicoati-
vos, toxicos e radioativos;

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

XI - a formulagdo e execugdo da politica de sangue e seus de-
rivados.

§ 12 Entende-se por vigilancia sanitaria um conjunto de agGes
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 servigos 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 epidemioldgica um conjunto de
acoes que proporcionam o conhecimento, a detecgao ou prevengdo
de qualquer mudanca nos fatores determinantes e condicionantes
de saude individual ou coletiva, com a finalidade de recomendar e
adotar as medidas de prevencao e controle das doengas ou agravos.

§ 32 Entende-se por satude do trabalhador, para fins desta lei,
um conjunto de atividades que se destina, através das agdes de vigi-
lancia epidemioldgica e vigilancia sanitdria, a promogao e protegao
da saude dos trabalhadores, assim como visa a recuperacdo e reabi-
litagdo da saude dos trabalhadores submetidos aos riscos e agravos
advindos das condi¢des 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, avaliacdo e controle dos
riscos e agravos potenciais a salide existentes no processo de tra-
balho;

1l - participacdo, no &mbito de competéncia do Sistema Unico
de Saude (SUS), da normatizagdo, fiscalizagdo e controle das con-
di¢Ges de produgdo, extragdo, armazenamento, transporte, distri-
buicdo e manuseio de substancias, de produtos, de maquinas e de
equipamentos que apresentam riscos a saude do trabalhador;

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

V -informagdo 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 fiscaliza¢0es,
avaliagdes ambientais e exames de saude, de admissao, periddicos
e de demissdo, respeitados os preceitos da ética profissional;

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

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

VIII - a garantia ao sindicato dos trabalhadores de requerer ao
6rgdo competente a interdicdo de mdaquina, 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 Il
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 agdes e servigos preventivos e curativos,
individuais e coletivos, exigidos para cada caso em todos os niveis
de complexidade do sistema;

Il - preservagao 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 saulde e a sua utilizagdo pelo usudrio;
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VIl - utilizacdo da epidemiologia para o estabelecimento de
prioridades, a alocagdo de recursos e a orientagdo programatica;

VIII - participa¢do da comunidade;

IX - descentralizagdo 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 acGes 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 servicos de assisténcia a saude da po-
pulacdo;

XIl - capacidade de resolu¢do dos servicos em todos os niveis
de assisténcia; e

XIlI - 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)

CAPIiTULO 1Nl
DA ORGANIZAGCAO, DA DIRECAO E DA GESTAO

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

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

| - no ambito da Unido, pelo Ministério da Saude;

Il - no ambito dos Estados e do Distrito Federal, pela respectiva
Secretaria de Saude ou érgdo equivalente; e

IIl - no ambito dos Municipios, pela respectiva Secretaria de
Saude ou érgdo equivalente.

Art. 10. Os municipios poderdo constituir consércios para de-
senvolver em conjunto as agdes e os servigos de saude que lhes
correspondam.

§ 12 Aplica-se aos consorcios administrativos intermunicipais o
principio da direcdo Unica, e os respectivos atos constitutivos dispo-
rdo sobre sua observancia.

§ 22 No nivel municipal, o Sistema Unico de Saude (SUS), po-
derd organizar-se em distritos de forma a integrar e articular recur-
sos, técnicas e praticas voltadas para a cobertura total das agdes de
saude.

Art. 11. (Vetado).

Art. 12. Serdo criadas comissdes intersetoriais de ambito nacio-
nal, subordinadas ao Conselho Nacional de Saude, integradas pelos
Ministérios e 6rgdaos competentes e por entidades representativas
da sociedade civil.

Paragrafo Unico. As comissdes intersetoriais terdo a finalidade
de articular politicas e programas de interesse para a saude, cuja
execugdo envolva dreas ndo compreendidas no ambito do Sistema
Unico de Satde (SUS).

Art. 13. A articulagdo das politicas e programas, a cargo das
comissBes intersetoriais, abrangerd, em especial, as seguintes ati-
vidades:

| - alimentagdo e nutricdo;

Il - saneamento e meio ambiente;
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Il - vigilancia sanitaria e farmacoepidemiologia;

IV - recursos humanos;

V - ciéncia e tecnologia; e

VI - saude do trabalhador.

Art. 14. Deverdo ser criadas Comissdes Permanentes de inte-
gragdo entre os servigcos de saude e as instituicGes de ensino profis-
sional e superior.

Pardgrafo Unico. Cada uma dessas comissdes terd por finali-
dade propor prioridades, métodos e estratégias para a formacgdo e
educagdo continuada dos recursos humanos do Sistema Unico de
Saude (SUS), na esfera correspondente, assim como em relagdo a
pesquisa e a cooperagdo técnica entre essas instituigdes.

Art. 14-A. As Comissdes Intergestores Bipartite e Tripartite sdo
reconhecidas como foros de negociagdo e pactuagdo entre gesto-
res, quanto aos aspectos operacionais do Sistema Unico de Saude
(SUS). (Incluido pela Lei n2 12.466, de 2011).

Paragrafo Unico. A atuagdao das Comissdes Intergestores Bipar-
tite e Tripartite tera por objetivo: (Incluido pela Lei n? 12.466, de
2011).

| - decidir sobre os aspectos operacionais, financeiros e admi-
nistrativos da gestdo compartilhada do SUS, em conformidade com
a defini¢do da politica consubstanciada em planos de saude, apro-
vados pelos conselhos de saude; (Incluido pela Lei n? 12.466, de
2011).

Il - definir diretrizes, de ambito nacional, regional e intermu-
nicipal, a respeito da organiza¢do das redes de ag¢des e servigos de
saude, principalmente no tocante a sua governanga institucional e a
integracdo das ac¢des e servigcos dos entes federados; (Incluido pela
Lei n2 12.466, de 2011).

Il - fixar diretrizes sobre as regiGes de saude, distrito sanitario,
integracdo de territdrios, referéncia e contrarreferéncia e demais
aspectos vinculados a integracdo das a¢des e servigos de saude en-
tre os entes federados. (Incluido pela Lei n2 12.466, de 2011).

Art. 14-B. O Conselho Nacional de Secretarios de Saude (Co-
nass) e o Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Salude
(Conasems) sdo reconhecidos como entidades representativas dos
entes estaduais e municipais para tratar de matérias referentes
a saude e declarados de utilidade publica e de relevante fungdo
social, na forma do regulamento. (Incluido pela Lei n? 12.466, de
2011).

§ 1° O Conass e o Conasems receberdo recursos do orgamento
geral da Unido por meio do Fundo Nacional de Saude, para auxiliar
no custeio de suas despesas institucionais, podendo ainda celebrar
convénios com a Unido. (Incluido pela Lei n? 12.466, de 2011).

§ 2° Os Conselhos de Secretarias Municipais de Saude (Cosems)
sdo reconhecidos como entidades que representam os entes mu-
nicipais, no ambito estadual, para tratar de matérias referentes a
saude, desde que vinculados institucionalmente ao Conasems, na
forma que dispuserem seus estatutos. (Incluido pela Lei n2 12.466,
de 2011).

CAPITULO IV
DA COMPETENCIA E DAS ATRIBUICOES
SECAO |
DAS ATRIBUICOES COMUNS

Art. 15. A Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios
exercerao, em seu ambito administrativo, as seguintes atribuigcbes:

| - defini¢do das instancias e mecanismos de controle, avaliagdo
e de fiscalizagdo das acGes e servigos de saude;

Il - administracdo dos recursos orcamentarios e financeiros
destinados, em cada ano, a saude;

Il - acompanhamento, avaliagao e divulgacdo do nivel de saude
da populagdo e das condigdes ambientais;
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IV - organizagdo e coordenac¢do do sistema de informacdo de
saude;

V - elaboragdo de normas técnicas e estabelecimento de pa-
drdes de qualidade e parametros de custos que caracterizam a as-
sisténcia a saude;

VI - elaboragdo de normas técnicas e estabelecimento de pa-
drGes de qualidade para promogdo da saude do trabalhador;

VII - participagdo de formulagdo da politica e da execugdo das
acoes de saneamento basico e colaboragdo na protegdo e recupera-
¢do do meio ambiente;

VIII - elaboragdo e atualizagdo periddica do plano de saude;

IX - participagcdo na formulagdo e na execugdo da politica de
formagdo e desenvolvimento de recursos humanos para a saude;

X - elaboragdo da proposta orgamentaria do Sistema Unico de
Saude (SUS), de conformidade com o plano de saude;

XI - elaboragdo de normas para regular as atividades de servi-
¢os privados de salde, tendo em vista a sua relevancia publica;

XII - realizagdo de operagdes externas de natureza financeira de
interesse da saude, autorizadas pelo Senado Federal;

Xl - para atendimento de necessidades coletivas, urgentes e
transitérias, decorrentes de situagGes de perigo iminente, de ca-
lamidade publica ou de irrupgao de epidemias, a autoridade com-
petente da esfera administrativa correspondente podera requisitar
bens e servigos, tanto de pessoas naturais como de juridicas, sendo-
-Ilhes assegurada justa indenizagao;

XIV - implementar o Sistema Nacional de Sangue, Componen-
tes e Derivados;

XV - propor a celebragdo de convénios, acordos e protocolos
internacionais relativos a salide, saneamento e meio ambiente;

XVI - elaborar normas técnico-cientificas de promogao, prote-
¢do e recuperagdo da saude;

XVII - promover articulagdo com os drgdos de fiscalizagdo do
exercicio profissional e outras entidades representativas da socie-
dade civil para a defini¢do e controle dos padrdes éticos para pes-
quisa, agoes e servigos de saude;

XVIII - promover a articulagdo da politica e dos planos de saude;

XIX - realizar pesquisas e estudos na area de saude;

XX - definir as instancias e mecanismos de controle e fiscaliza-
¢do inerentes ao poder de policia sanitaria;

XXI - fomentar, coordenar e executar programas e projetos es-
tratégicos e de atendimento emergencial.

SECAO II
DA COMPETENCIA

Art. 16. A dire¢do nacional do Sistema Unico da Saude (SUS)
compete:

| - formular, avaliar e apoiar politicas de alimentagdo e nutrigdo;

Il - participar na formulagdo e na implementagdo das politicas:

a) de controle das agressGes ao meio ambiente;

b) de saneamento bdasico; e

c) relativas as condigOes e aos ambientes de trabalho;

Il - definir e coordenar os sistemas:

a) de redes integradas de assisténcia de alta complexidade;

b) de rede de laboratérios de saude publica;

¢) de vigilancia epidemioldgica; e

d) vigilancia sanitdria;

IV - participar da definicdo de normas e mecanismos de con-
trole, com 6rgdo afins, de agravo sobre o meio ambiente ou dele
decorrentes, que tenham repercussao na saude humana;

V - participar da defini¢do de normas, critérios e padrées para
o controle das condig¢des e dos ambientes de trabalho e coordenar
a politica de saude do trabalhador;

VI - coordenar e participar na execucdo das agdes de vigilancia
epidemioldgica;

VIl - estabelecer normas e executar a vigilancia sanitaria de
portos, aeroportos e fronteiras, podendo a execugdo ser comple-
mentada pelos Estados, Distrito Federal e Municipios;

VIII - estabelecer critérios, parametros e métodos para o con-
trole da qualidade sanitaria de produtos, substancias e servigos de
consumo e uso humano;

IX - promover articulacdo com os dérgdos educacionais e de fis-
calizagdo do exercicio profissional, bem como com entidades repre-
sentativas de formacdo de recursos humanos na area de saude;

X - formular, avaliar, elaborar normas e participar na execug¢éo
da politica nacional e producdo de insumos e equipamentos para a
saude, em articulagdo com os demais drgdos governamentais;

XI - identificar os servigos estaduais e municipais de referéncia
nacional para o estabelecimento de padr&es técnicos de assisténcia
a saude;

XIl - controlar e fiscalizar procedimentos, produtos e substan-
cias de interesse para a saude;

Xl - prestar cooperagdo técnica e financeira aos Estados, ao
Distrito Federal e aos Municipios para o aperfeicoamento da sua
atuagdo institucional;

XIV - elaborar normas para regular as relages entre o Sistema
Unico de Satde (SUS) e os servicos privados contratados de assis-
téncia a saude;

XV - promover a descentralizagdo para as Unidades Federadas
e para os Municipios, dos servigcos e a¢gdes de saude, respectiva-
mente, de abrangéncia estadual e municipal;

XVI - normatizar e coordenar nacionalmente o Sistema Nacio-
nal de Sangue, Componentes e Derivados;

XVII - acompanhar, controlar e avaliar as agdes e os servigos de
saude, respeitadas as competéncias estaduais e municipais;

XVIII - elaborar o Planejamento Estratégico Nacional no ambito
do SUS, em cooperagdo técnica com os Estados, Municipios e Dis-
trito Federal;

XIX - estabelecer o Sistema Nacional de Auditoria e coordenar a
avaliacdo técnica e financeira do SUS em todo o Territério Nacional
em cooperagdo técnica com os Estados, Municipios e Distrito Fede-
ral. (Vide Decreto n? 1.651, de 1995)

Paragrafo unico. A Unido podera executar acGes de vigilancia
epidemioldgica e sanitaria em circunstancias especiais, como na
ocorréncia de agravos inusitados a saude, que possam escapar do
controle da dire¢do estadual do Sistema Unico de Satde (SUS) ou
que representem risco de disseminagdo nacional.

Art. 17. A diregdo estadual do Sistema Unico de Saude (SUS)
compete:

| - promover a descentralizagdo para os Municipios dos servigcos
e das ac¢des de saude;

Il - acompanhar, controlar e avaliar as redes hierarquizadas do
Sistema Unico de Satde (SUS);

Il - prestar apoio técnico e financeiro aos Municipios e execu-
tar supletivamente agGes e servigos de saude;

IV - coordenar e, em cardter complementar, executar agGes e
servigos:

a) de vigilancia epidemioldgica;

b) de vigilancia sanitaria;

¢) de alimentagdo e nutricdo; e

d) de saude do trabalhador;

V - participar, junto com os drgdos afins, do controle dos agra-
vos do meio ambiente que tenham repercussdo na saide humana;

VI - participar da formulagdo da politica e da execuc¢do de agbes
de saneamento basico;

VIl - participar das a¢des de controle e avaliagdo das condigdes
e dos ambientes de trabalho;

VIII - em carater suplementar, formular, executar, acompanhar
e avaliar a politica de insumos e equipamentos para a saude;
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IX - identificar estabelecimentos hospitalares de referéncia e
gerir sistemas publicos de alta complexidade, de referéncia esta-
dual e regional;

X - coordenar a rede estadual de laboratérios de saude publica
e hemocentros, e gerir as unidades que permanecam em sua orga-
nizagdo administrativa;

XI - estabelecer normas, em carater suplementar, para o con-
trole e avaliagdo das agGes e servigos de saude;

XIl - formular normas e estabelecer padrdes, em carater suple-
mentar, de procedimentos de controle de qualidade para produtos
e substancias de consumo humano;

XIlI - colaborar com a Unido na execugdo da vigilancia sanitaria
de portos, aeroportos e fronteiras;

XIV - 0 acompanhamento, a avaliagdo e divulga¢do dos indica-
dores de morbidade e mortalidade no ambito da unidade federada.

Art. 18. A direcdo municipal do Sistema de Saude (SUS) com-
pete:

| - planejar, organizar, controlar e avaliar as agGes e os servigos
de saude e gerir e executar os servigos publicos de saude;

Il - participar do planejamento, programacdo e organizagdo
da rede regionalizada e hierarquizada do Sistema Unico de Saude
(SUS), em articulagdo com sua diregdo estadual;

Il - participar da execucdo, controle e avaliacdo das acGes refe-
rentes as condi¢Ges e aos ambientes de trabalho;

IV - executar servigos:

a) de vigilancia epidemioldgica;

b) vigilancia sanitaria;

¢) de alimentagdo e nutrigdo;

d) de saneamento basico; e

e) de saude do trabalhador;

V - dar execug¢do, no ambito municipal, a politica de insumos e
equipamentos para a saude;

VI - colaborar na fiscalizacdo das agressdes ao meio ambiente
que tenham repercussao sobre a salde humana e atuar, junto aos
érgdos municipais, estaduais e federais competentes, para contro-
la-las;

VIl - formar consércios administrativos intermunicipais;

VIII - gerir laboratérios publicos de saide e hemocentros;

IX - colaborar com a Unido e os Estados na execugdo da vigilan-
cia sanitaria de portos, aeroportos e fronteiras;

X - observado o disposto no art. 26 desta Lei, celebrar contra-
tos e convénios com entidades prestadoras de servigos privados de
saude, bem como controlar e avaliar sua execugdo;

XI - controlar e fiscalizar os procedimentos dos servicos priva-
dos de saude;

XIl - normatizar complementarmente as agdes e servigos publi-
cos de saude no seu dmbito de atuacgdo.

Art. 19. Ao Distrito Federal competem as atribui¢cdes reserva-
das aos Estados e aos Municipios.

CAPIiTULO V
DO SUBSISTEMA DE ATENGCAO A SAUDE INDIGENA
(INCLUIDO PELA LEI N2 9.836, DE 1999)

Art. 19-A. As agles e servicos de saude voltados para o aten-
dimento das populagdes indigenas, em todo o territério nacional,
coletiva ou individualmente, obedecerdo ao disposto nesta Lei. (In-
cluido pela Lei n2 9.836, de 1999)

Art. 19-B. E instituido um Subsistema de Atencg3o a Saude Indi-
gena, componente do Sistema Unico de Satde — SUS, criado e defi-
nido por esta Lei, e pela Lei n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990,
com o qual funcionara em perfeita integragdo. (Incluido pela Lei n2
9.836, de 1999)
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Art. 19-C. Caberd a Unido, com seus recursos préprios, finan-
ciar o Subsistema de Atencdo a Saude Indigena. (Incluido pela Lei
n2 9.836, de 1999)

Art. 19-D. O SUS promovera a articulagdo do Subsistema insti-
tuido por esta Lei com os érgaos responsaveis pela Politica Indigena
do Pais. (Incluido pela Lei n2 9.836, de 1999)

Art. 19-E. Os Estados, Municipios, outras instituicdes governa-
mentais e ndo-governamentais poderdo atuar complementarmen-
te no custeio e execugdo das agdes. (Incluido pela Lei n2 9.836, de
1999)

Art. 19-F. Dever-se-a obrigatoriamente levar em consideragdo a
realidade local e as especificidades da cultura dos povos indigenas
e o modelo a ser adotado para a atengdo a saude indigena, que
se deve pautar por uma abordagem diferenciada e global, contem-
plando os aspectos de assisténcia a saude, saneamento basico, nu-
tricdo, habitacdo, meio ambiente, demarcacgdo de terras, educagdo
sanitdria e integracdo institucional. (Incluido pela Lei n2 9.836, de
1999)

Art. 19-G. O Subsistema de Atengdo a Saude Indigena devera
ser, como o SUS, descentralizado, hierarquizado e regionalizado.
(Incluido pela Lei n2 9.836, de 1999)

§ 1° O Subsistema de que trata o caput deste artigo terd como
base os Distritos Sanitarios Especiais Indigenas. (Incluido pela Lei n2
9.836, de 1999)

§ 2° 0 SUS servird de retaguarda e referéncia ao Subsistema de
Atengdo a Saude Indigena, devendo, para isso, ocorrer adaptagdes
na estrutura e organizacdo do SUS nas regides onde residem as po-
pulacGes indigenas, para propiciar essa integracdo e o atendimento
necessario em todos os niveis, sem discriminagdes. (Incluido pela
Lei n29.836, de 1999)

§ 3° As populagdes indigenas devem ter acesso garantido ao
SUS, em ambito local, regional e de centros especializados, de acor-
do com suas necessidades, compreendendo a atengdo primaria,
secundaria e terciaria a saude. (Incluido pela Lei n2 9.836, de 1999)

Art. 19-H. As populagbes indigenas terdo direito a participar
dos organismos colegiados de formulagdo, acompanhamento e
avaliagdo das politicas de saude, tais como o Conselho Nacional de
Saude e os Conselhos Estaduais e Municipais de Saude, quando for
o caso. (Incluido pela Lei n2 9.836, de 1999)

CAPITULO VI
DO SUBSISTEMA DE ATENDIMENTO
E INTERNAGAO DOMICILIAR
(INCLUIDO PELA LEI N2 10.424, DE 2002)

Art. 19-1. S30 estabelecidos, no dmbito do Sistema Unico de
Saude, o atendimento domiciliar e a internagao domiciliar. (Incluido
pela Lei n® 10.424, de 2002)

§ 1° Na modalidade de assisténcia de atendimento e internagao
domiciliares incluem-se, principalmente, os procedimentos médi-
cos, de enfermagem, fisioterapéuticos, psicolégicos e de assisténcia
social, entre outros necessarios ao cuidado integral dos pacientes
em seu domicilio. (Incluido pela Lei n? 10.424, de 2002)

§ 2° O atendimento e a internagdo domiciliares serdo realizados
por equipes multidisciplinares que atuardo nos niveis da medicina
preventiva, terapéutica e reabilitadora. (Incluido pela Lei n2 10.424,
de 2002)

§ 3° O atendimento e a internagdo domiciliares s6 poderdo ser
realizados por indicagdo médica, com expressa concordancia do pa-
ciente e de sua familia. (Incluido pela Lei n2 10.424, de 2002)
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