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LINGUA PORTUGUESA

QUESTOES QUE POSSIBILITEM AVALIAR A CAPACIDA-
DE DE INTERPRETAGCAO DE TEXTO

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

A compreensdo se relaciona ao entendimento de um texto
e de sua proposta comunicativa, decodificando a mensagem ex-
plicita. S6 depois de compreender o texto que é possivel fazer a
sua interpretacao.

A interpretacdo sdo as conclusdes que chegamos a partir
do conteldo do texto, isto €, ela se encontra para além daquilo
que estd escrito ou mostrado. Assim, podemos dizer que a inter-
pretacdo é subjetiva, contando com o conhecimento prévio e do
repertdrio do leitor.

Dessa maneira, para compreender e interpretar bem um
texto, é necessario fazer a decodificagdo de cddigos linguisticos
e/ou visuais, isto €, identificar figuras de linguagem, reconhe-
cer o sentido de conjungdes e preposi¢des, por exemplo, bem
como identificar expressGes, gestos e cores quando se trata de
imagens.

Dicas praticas

1. Faca um resumo (pode ser uma palavra, uma frase, um
conceito) sobre o assunto e os argumentos apresentados em
cada pardagrafo, tentando tracar a linha de raciocinio do texto.
Se possivel, adicione também pensamentos e inferéncias pro-
prias as anotagodes.

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

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

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

5. Perceba o enunciado das questdes. De um modo geral,
questées que esperam compreensdo do texto aparecem com
as seguintes expressdes: o autor afirma/sugere que...; sequndo
o texto...; de acordo com o autor... Ja as questdes que esperam
interpretacao do texto aparecem com as seguintes expressées:
conclui-se do texto que...; o texto permite deduzir que...; qual é a
inten¢do do autor quando afirma que...

Tipologia Textual

A partir da estrutura linguistica, da func¢do social e da finali-
dade de um texto, é possivel identificar a qual tipo e género ele
pertence. Antes, é preciso entender a diferencga entre essas duas
classificagdes.

Tipos textuais

A tipologia textual se classifica a partir da estrutura e da
finalidade do texto, ou seja, esta relacionada ao modo como o
texto se apresenta. A partir de sua func¢do, é possivel estabele-
cer um padréo especifico para se fazer a enunciagédo.

Veja, no quadro abaixo, os principais tipos e suas caracte-
risticas:

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

TEXTO NARRATIVO

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

TEXTO
DISSERTATIVO
ARGUMENTATIVO

Procura expor ideias, sem a necessidade
de defender algum ponto de vista. Para
isso, usa-se comparagOes, informagdes,
definicGes, conceitualizacbes etc. A
estrutura segue a do texto dissertativo-
argumentativo.

TEXTO EXPOSITIVO

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

TEXTO DESCRITIVO

Oferece instrugGes, com o objetivo de
orientar o leitor. Sua maior caracteristica
sdo os verbos no modo imperativo.

TEXTO INJUNTIVO

Géneros textuais

A classificagdo dos géneros textuais se da a partir do reco-
nhecimento de certos padrdes estruturais que se constituem a
partir da fun¢do social do texto. No entanto, sua estrutura e seu
estilo ndo sdo tdo limitados e definidos como ocorre na tipologia
textual, podendo se apresentar com uma grande diversidade.
Além disso, o padrdao também pode sofrer modificagdes ao lon-
go do tempo, assim como a prépria lingua e a comunicag¢do, no
geral.

Alguns exemplos de géneros textuais:

e Artigo

¢ Bilhete

e Bula

e Carta

e Conto

e Crdnica

e E-mail

e Lista

e Manual

e Noticia

e Poema

® Propaganda

* Receita culinaria

e Resenha

e Seminario

Vale lembrar que é comum enquadrar os géneros textuais
em determinados tipos textuais. No entanto, nada impede que
um texto literario seja feito com a estruturagdo de uma receita
culindria, por exemplo. Entdo, fique atento quanto as caracte-
risticas, a finalidade e a fungdo social de cada texto analisado.




ARGUMENTACAO

O ato de comunicagdo ndo visa apenas transmitir uma infor-
macado a alguém. Quem comunica pretende criar uma imagem
positiva de si mesmo (por exemplo, a de um sujeito educado,
ou inteligente, ou culto), quer ser aceito, deseja que o que diz
seja admitido como verdadeiro. Em sintese, tem a inteng¢do de
convencer, ou seja, tem o desejo de que o ouvinte creia no que
o texto diz e faga o que ele propde.

Se essa é a finalidade ultima de todo ato de comunicagdo,
todo texto contém um componente argumentativo. A argumen-
tacdo é o conjunto de recursos de natureza linguistica destina-
dos a persuadir a pessoa a quem a comunicagao se destina. Esta
presente em todo tipo de texto e visa a promover adesdo as
teses e aos pontos de vista defendidos.

As pessoas costumam pensar que 0 argumento seja apenas
uma prova de verdade ou uma razdo indiscutivel para compro-
var a veracidade de um fato. O argumento é mais que isso: como
se disse acima, é um recurso de linguagem utilizado para levar o
interlocutor a crer naquilo que esta sendo dito, a aceitar como
verdadeiro o que esta sendo transmitido. A argumentagdo per-
tence ao dominio da retdrica, arte de persuadir as pessoas me-
diante o uso de recursos de linguagem.

Para compreender claramente o que é um argumento, é
bom voltar ao que diz Aristoteles, filésofo grego do século IV
a.C., numa obra intitulada “Tdpicos: os argumentos sdo Uteis
guando se tem de escolher entre duas ou mais coisas”.

Se tivermos de escolher entre uma coisa vantajosa e uma
desvantajosa, como a salde e a doenga, ndo precisamos argu-
mentar. Suponhamos, no entanto, que tenhamos de escolher
entre duas coisas igualmente vantajosas, a riqueza e a saude.
Nesse caso, precisamos argumentar sobre qual das duas é mais
desejavel. O argumento pode entdo ser definido como qualquer
recurso que torna uma coisa mais desejavel que outra. Isso sig-
nifica que ele atua no dominio do preferivel. Ele é utilizado para
fazer o interlocutor crer que, entre duas teses, uma é mais pro-
vavel que a outra, mais possivel que a outra, mais desejavel que
a outra, é preferivel a outra.

O objetivo da argumentagdo ndo é demonstrar a verdade de
um fato, mas levar o ouvinte a admitir como verdadeiro o que o
enunciador esta propondo.

Ha uma diferenca entre o raciocinio légico e a argumenta-
¢do. O primeiro opera no dominio do necessario, ou seja, pre-
tende demonstrar que uma conclusdo deriva necessariamente
das premissas propostas, que se deduz obrigatoriamente dos
postulados admitidos. No raciocinio ldgico, as conclusdes néo
dependem de crengas, de uma maneira de ver o mundo, mas
apenas do encadeamento de premissas e conclusdes.

Por exemplo, um raciocinio légico é o seguinte encadea-
mento:

A é igual a B.

A éigualaC.

Entdo: C é igual a B.

Admitidos os dois postulados, a conclusdo é, obrigatoria-
mente, que C é igual a A.

Outro exemplo:

Todo ruminante é um mamifero.

A vaca é um ruminante.

Logo, a vaca é um mamifero.

Admitidas como verdadeiras as duas premissas, a conclusdo
também sera verdadeira.

LINGUA PORTUGUESA

No dominio da argumentacdo, as coisas sdo diferentes.
Nele, a conclusdo ndo é necessaria, ndo é obrigatdria. Por isso,
deve-se mostrar que ela é a mais desejdvel, a mais provavel, a
mais plausivel. Se o Banco do Brasil fizer uma propaganda di-
zendo-se mais confidvel do que os concorrentes porque existe
desde a chegada da familia real portuguesa ao Brasil, ele estara
dizendo-nos que um banco com quase dois séculos de existéncia
é sélido e, por isso, confidvel. Embora ndo haja relagdo necessa-
ria entre a solidez de uma instituicdo bancaria e sua antiguidade,
esta tem peso argumentativo na afirmac¢do da confiabilidade de
um banco. Portanto é provavel que se creia que um banco mais
antigo seja mais confidvel do que outro fundado ha dois ou trés
anos.

Enumerar todos os tipos de argumentos é uma tarefa quase
impossivel, tantas sdo as formas de que nos valemos para fazer
as pessoas preferirem uma coisa a outra. Por isso, é importante
entender bem como eles funcionam.

Ja vimos diversas caracteristicas dos argumentos. E preci-
so acrescentar mais uma: o convencimento do interlocutor, o
auditorio, que pode ser individual ou coletivo, sera tanto mais
facil quanto mais os argumentos estiverem de acordo com suas
crengas, suas expectativas, seus valores. Ndo se pode convencer
um auditdrio pertencente a uma dada cultura enfatizando coisas
gue ele abomina. Sera mais facil convencé-lo valorizando coisas
gue ele considera positivas. No Brasil, a publicidade da cerveja
vem com frequéncia associada ao futebol, ao gol, a paixdo nacio-
nal. Nos Estados Unidos, essa associagdo certamente ndo surti-
ria efeito, porque |3 o futebol ndo é valorizado da mesma forma
qgue no Brasil. O poder persuasivo de um argumento esta vincu-
lado ao que é valorizado ou desvalorizado numa dada cultura.

Tipos de Argumento

Ja verificamos que qualquer recurso linguistico destinado a
fazer o interlocutor dar preferéncia a tese do enunciador é um
argumento. Exemplo:

Argumento de Autoridade

E a citacdo, no texto, de afirmacdes de pessoas reconhe-
cidas pelo auditéorio como autoridades em certo dominio do
saber, para servir de apoio aquilo que o enunciador esta pro-
pondo. Esse recurso produz dois efeitos distintos: revela o co-
nhecimento do produtor do texto a respeito do assunto de que
esta tratando; da ao texto a garantia do autor citado. E preciso,
no entanto, ndo fazer do texto um amontoado de cita¢gbes. A
citacdo precisa ser pertinente e verdadeira. Exemplo:

“A imaginagdo é mais importante do que o conhecimento.”

Quem disse a frase ai de cima ndo fui eu... Foi Einstein. Para
ele, uma coisa vem antes da outra: sem imagina¢do, ndo ha co-
nhecimento. Nunca o inverso.

Alex José Periscinoto.
In: Folha de S. Paulo, 30/8/1993, p. 5-2

A tese defendida nesse texto é que a imaginagao é mais im-
portante do que o conhecimento. Para levar o auditdrio a aderir
a ela, o enunciador cita um dos mais célebres cientistas do mun-
do. Se um fisico de renome mundial disse isso, entdo as pessoas
devem acreditar que é verdade.




Argumento de Quantidade

E aquele que valoriza mais o que é apreciado pelo maior
nuimero de pessoas, 0 que existe em maior nimero, o que tem
maior duragao, o que tem maior numero de adeptos, etc. O fun-
damento desse tipo de argumento é que mais = melhor. A publi-
cidade faz largo uso do argumento de quantidade.

Argumento do Consenso

E uma variante do argumento de quantidade. Fundamenta-
-se em afirmag¢des que, numa determinada época, sdo aceitas
como verdadeiras e, portanto, dispensam comprovagdes, a me-
nos que o objetivo do texto seja comprovar alguma delas. Parte
da ideia de que o consenso, mesmo que equivocado, correspon-
de ao indiscutivel, ao verdadeiro e, portanto, é melhor do que
aquilo que ndo desfruta dele. Em nossa época, sdo consensuais,
por exemplo, as afirmagdes de que o meio ambiente precisa ser
protegido e de que as condi¢des de vida sdo piores nos paises
subdesenvolvidos. Ao confiar no consenso, porém, corre-se o
risco de passar dos argumentos validos para os lugares comuns,
0s preconceitos e as frases carentes de qualquer base cientifica.

Argumento de Existéncia

E aquele que se fundamenta no fato de que é mais facil
aceitar aquilo que comprovadamente existe do que aquilo que
é apenas provavel, que é apenas possivel. A sabedoria popular
enuncia o argumento de existéncia no provérbio “Mais vale um
passaro na mao do que dois voando”.

Nesse tipo de argumento, incluem-se as provas documen-
tais (fotos, estatisticas, depoimentos, gravac¢des, etc.) ou provas
concretas, que tornam mais aceitavel uma afirmagdo genérica.
Durante a invasdo do Iraque, por exemplo, os jornais diziam que
0 exército americano era muito mais poderoso do que o iraquia-
no. Essa afirmagdo, sem ser acompanhada de provas concretas,
poderia ser vista como propagandistica. No entanto, quando do-
cumentada pela comparagdo do numero de canhdes, de carros
de combate, de navios, etc., ganhava credibilidade.

Argumento quase légico

E aquele que opera com base nas relagdes légicas, como
causa e efeito, analogia, implicacdo, identidade, etc. Esses ra-
ciocinios sdo chamados quase logicos porque, diversamente dos
raciocinios légicos, eles ndo pretendem estabelecer relagGes
necessarias entre os elementos, mas sim instituir relagdes pro-
vaveis, possiveis, plausiveis. Por exemplo, quando se diz “A é
igual a B”, “B é igual a C”, “entdo A é igual a C”, estabelece-se
uma relagdo de identidade ldgica. Entretanto, quando se afirma
“Amigo de amigo meu é meu amigo” ndo se institui uma identi-
dade légica, mas uma identidade provavel.

Um texto coerente do ponto de vista légico é mais facilmen-
te aceito do que um texto incoerente. Varios sdo os defeitos que
concorrem para desqualificar o texto do ponto de vista légico:
fugir do tema proposto, cair em contradigdo, tirar conclusGes
gue ndo se fundamentam nos dados apresentados, ilustrar afir-
macdes gerais com fatos inadequados, narrar um fato e dele ex-
trair generaliza¢gGes indevidas.

Argumento do Atributo

E aquele que considera melhor o que tem propriedades ti-
picas daquilo que é mais valorizado socialmente, por exemplo,
0 mais raro é melhor que o comum, o que é mais refinado é
melhor que o que é mais grosseiro, etc.

LINGUA PORTUGUESA

Por esse motivo, a publicidade usa, com muita frequéncia,
celebridades recomendando prédios residenciais, produtos de
beleza, alimentos estéticos, etc., com base no fato de que o con-
sumidor tende a associar o produto anunciado com atributos da
celebridade.

Uma variante do argumento de atributo é o argumento da
competéncia linguistica. A utiliza¢do da variante culta e formal
da lingua que o produtor do texto conhece a norma linguistica
socialmente mais valorizada e, por conseguinte, deve produzir
um texto em que se pode confiar. Nesse sentido é que se diz que
o modo de dizer da confiabilidade ao que se diz.

Imagine-se que um médico deva falar sobre o estado de sau-
de de uma personalidade publica. Ele poderia fazé-lo das duas
maneiras indicadas abaixo, mas a primeira seria infinitamente
mais adequada para a persuasdo do que a segunda, pois esta
produziria certa estranheza e ndo criaria uma imagem de com-
peténcia do médico:

- Para aumentar a confiabilidade do diagndstico e levando
em conta o carater invasivo de alguns exames, a equipe médica
houve por bem determinar o internamento do governador pelo
periodo de trés dias, a partir de hoje, 4 de fevereiro de 2001.

- Para conseguir fazer exames com mais cuidado e porque
alguns deles sdo barrapesada, a gente botou o governador no
hospital por trés dias.

Como dissemos antes, todo texto tem uma fungdo argumen-
tativa, porque ninguém fala para ndo ser levado a sério, para ser
ridicularizado, para ser desmentido: em todo ato de comunica-
¢do deseja-se influenciar alguém. Por mais neutro que pretenda
ser, um texto tem sempre uma orientagdao argumentativa.

A orientacdo argumentativa é uma certa dire¢do que o fa-
lante traga para seu texto. Por exemplo, um jornalista, ao falar
de um homem publico, pode ter a intengdo de critica-lo, de ridi-
culariza-lo ou, ao contrario, de mostrar sua grandeza.

O enunciador cria a orientagdo argumentativa de seu texto
dando destaque a uns fatos e ndo a outros, omitindo certos epi-
sodios e revelando outros, escolhendo determinadas palavras e
nao outras, etc. Veja:

“O clima da festa era tdo pacifico que até sogras e noras
trocavam abragos afetuosos.”

O enunciador ai pretende ressaltar a ideia geral de que no-
ras e sogras ndo se toleram. N3o fosse assim, ndo teria escolhi-
do esse fato para ilustrar o clima da festa nem teria utilizado o
termo até, que serve para incluir no argumento alguma coisa
inesperada.

Além dos defeitos de argumentacdo mencionados quando
tratamos de alguns tipos de argumentagdo, vamos citar outros:

- Uso sem delimitacdo adequada de palavra de sentido tdo
amplo, que serve de argumento para um ponto de vista e seu
contrario. Sdo nog¢des confusas, como paz, que, paradoxalmen-
te, pode ser usada pelo agressor e pelo agredido. Essas palavras
podem ter valor positivo (paz, justica, honestidade, democracia)
ou vir carregadas de valor negativo (autoritarismo, degradagdo
do meio ambiente, injustica, corrupgdo).

- Uso de afirmagdes tdo amplas, que podem ser derrubadas
por um uUnico contra exemplo. Quando se diz “Todos os politicos
sdo ladrdes”, basta um uUnico exemplo de politico honesto para
destruir o argumento.

- Emprego de nogdes cientificas sem nenhum rigor, fora do
contexto adequado, sem o significado apropriado, vulgarizando-
-as e atribuindo-lhes uma significacdo subjetiva e grosseira. E o




MATEMATICA

TEORIA DOS CONJUNTOS; CONJUNTOS DOS NUMEROS REAIS (R): OPERACOES, PROPRIEDADES E PROBLEMAS

Conjunto dos numeros inteiros - z
O conjunto dos numeros inteiros é a reunido do conjunto dos nimeros naturais N ={0, 1, 2, 3, 4,..., n,...},(N C Z); o conjunto dos
opostos dos numeros naturais e o zero. Representamos pela letra Z.

N C Z (N esta contido em 2)

Subconjuntos:
SsimMBOLO REPRESENTACAO DESCRICAO
* Z* Conjunto dos nimeros inteiros ndao nulos
+ Z, Conjunto dos nimeros inteiros nao negativos
*e+ Z*, Conjunto dos numeros inteiros positivos
- Z_ Conjunto dos nimeros inteiros nao positivos
*e- Z* Conjunto dos numeros inteiros negativos

Observamos nos numeros inteiros algumas caracteristicas:

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

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

| [ | POSITIVOS
8 7 6 5-4 3 2 1 0 +41 +2 +3+4 +5 +6 +7 48

NEGATIVOS Banidades  Aunidadas

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

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

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

e Subtragdo: empregamos quando precisamos tirar uma quantidade de outra quantidade; temos duas quantidades e queremos
saber quanto uma delas tem a mais que a outra; temos duas quantidades e queremos saber quanto falta a uma delas para atingir a
outra. A subtragdo é a operacdo inversa da adi¢do. O sinal sempre serd do maior nimero.

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




Exemplo:

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

(A) 50.

(B) 45.

(C) 42.

(D) 36.

(E) 32.

Resolugdo:

50-20=30 atitudes negativas
20.4=80

30.(-1)=-30

80-30=50

Resposta: A

e Multiplicagdo: é uma adicdo de numeros/ fatores repe-
tidos. Na multiplicagdo o produto dos niumeros a e b, pode ser
indicado por a x b, a . b ou ainda ab sem nenhum sinal entre as
letras.

e Divisdo: a divisdo exata de um ndmero inteiro por outro
numero inteiro, diferente de zero, dividimos o mdédulo do divi-
dendo pelo médulo do divisor.

ATENCAO:

1) No conjunto Z, a divisGo ndo é comutativa, ndo é associa-
tiva e ndo tem a propriedade da existéncia do elemento neutro.

2) Ndo existe divisdo por zero.

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

Na multiplicagdo e divisdo de numeros inteiros é muito im-
portante a REGRA DE SINAIS:

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

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

Exemplo:

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

(A) 10

(B) 15

(C) 18

(D) 20

(E) 22

MATEMATICA

Resolugdo:

Sdo 8 livrosde 2 cm: 8.2 =16 cm

Como eu tenho 52 cm ao todo e os demais livros tem 3 cm, temos:
52 -16 =36 cm de altura de livros de 3 cm

36:3=12livros de 3 cm

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

e Potenciagdo: A poténcia a” do niumero inteiro a, é definida
como um produto de n fatores iguais. O nUmero a é denominado
a base e o nUmero n é o expoente.a”"=axaxaxax..xa,aé
multiplicado por a n vezes. Tenha em mente que:

— Toda poténcia de base positiva é um nimero inteiro po-
sitivo.

— Toda poténcia de base negativa e expoente par é um nu-
mero inteiro positivo.

— Toda poténcia de base negativa e expoente impar é um
numero inteiro negativo.

Propriedades da Potenciag¢ao

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

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

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

4) Poténcia de expoente 1: E sempre igual a base. (-a)! = -a
e(+a)t=+a

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

Conjunto dos nimeros racionais — Q m

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

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

Subconjuntos:
SIMBOLO | REPRESENTACAO DESCRIGAO
« o Conjunto dos nlimeros
racionais ndo nulos
. Q Conjunto dos nimeros
* racionais ndo negativos
e+ Q* ComunFo dos' ndmeros
* racionais positivos
i Q Conjunto dos nimeros
= racionais nao positivos
xa. Q* Conjunto dos nimeros
- racionais negativos




MATEMATICA

Representagdo decimal
Podemos representar um numero racional, escrito na forma de fragdo, em numero decimal. Para isso temos duas maneiras

possiveis:
12) O numeral decimal obtido possui, apds a virgula, um ndmero finito de algarismos. Decimais Exatos:

2
— =04
5

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

1
— =0,333...
3

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

1) Transformando o nimero decimal em uma fragdo numerador é o niumero decimal sem a virgula e o denominador é composto
pelo numeral 1, seguido de tantos zeros quantas forem as casas decimais do nimero decimal dado. Ex.:
0,035 = 35/1000

2) Através da fragdo geratriz. Ai temos o caso das dizimas periddicas que podem ser simples ou compostas.
—Simples: o seu periodo é composto por um mesmo nimero ou conjunto de numeros que se repeti infinitamente. Exemplos:

* 0,444 _ * 0313131 .
Petindo: 4 (1 algarismo) Fetiodo: 31 (2 algarismos) Peﬂ;;?t?l’ng???é??B--- (3 algarismos)
4 31
0444 =2 0313131, = — 278
; % 0,278278278..= ==

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

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

a)

Fame ndo peEnddicn om0
perinds ds ditms mancs s Gievapd i aadi

parte ndo paniddia (" \

Blp — D8 a2h odh 2 Th 7
0,.58333... = = = = —
HIM] L o 2 TH 12

~arte nin i
peritdca i Wl TIS e
oo 2 ' |eres
_!Ea_'u_.—.:: P i | d-H-ETEH"E-‘F
AT T
digar=ma

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




CONHECIMENTOS ESPECIFICOS
AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE

TERRITORIO, NECESSIDADES DE SAUDE E DETERMI-
NANTES DO PROCESSO SAUDE-DOENGCA

Antes de abordar a ciéncia da Epidemiologia, é preciso re-
tomar o conceito da histéria natural da doencga e do processo
saude/doenca.

Para prosseguir é fundamental que a salde seja entendida
em seu sentido mais amplo, como componente da qualidade de
vida. Assim, ndo é um “bem de troca”, mas um “bem comum”.
Um bem e um direito social, em que, cada um e todos possam
ter assegurados o exercicio e a pratica do direito a saude, a
partir da aplicacdo e utilizacdo de toda a riqueza disponivel, co-
nhecimentos e tecnologias desenvolvidos pela sociedade nesse
campo, adequados as suas necessidades, abrangendo promocgéao
e protecdo da saude, prevengao, diagndstico, tratamento e re-
abilitacdo de doengas. Em outras palavras, é preciso considerar
esse bem e esse direito como componente e exercicio da cidada-
nia, que é um referencial e um valor basico a ser assimilado pelo
poder publico para o balizamento e orientagdo de sua conduta,
decisGes, estratégias e agdes.

O importante é saber reconhecer essa abrangéncia e com-
plexidade: satde/doenca ndo sdo estados estanques, isolados,
de causagdo aleatdria — ndo se estd com saude ou doenga por
acaso. Ha uma determinagdo permanente, um processo causal,
que se identifica com o modo de organizagao da sociedade. Dai
se dizer que ha uma “producdo social da satide e/ou da doenca”.

O processo salde/doenca representa o conjunto de relacbes
e variaveis que produz e condiciona o estado de saude e doenga
de uma populagdo, que se modifica nos diversos momentos his-
téricos do desenvolvimento cientifico da humanidade.

Na evolugdo de seu conceito, verificou-se a incapacidade
e insuficiéncia da “unicausalidade” (exemplo do pensamento
biomédico, que focava o agente etioldgico) em explicar a ocor-
réncia de uma série de agravos a saude. J4 a partir dos meados
deste século, uma série de estudos e conhecimentos, provindos
principalmente da epidemiologia social, esclarece melhor a de-
terminagdo e a ocorréncia das doengas em termos individuais
e coletivo. O fato é que se passa a considerar saude e doenga
como estados de um mesmo processo, composto por fatores
bioldgicos, econdmicos, culturais e sociais.

Desse modo, surgiram vdarios modelos de explicagdo e com-
preensdo da saude, da doenca e do processo saude/doenca,
como o modelo epidemiolégico baseado nos trés componentes
— agente, hospedeiro e meio — hoje, objetos de andlise no con-
texto da multicausalidade.

A histéria natural da doenga é o nome dado ao conjunto
de processos interativos compreendendo as interrelagées do
agente, do suscetivel e do meio ambiente que afetam o proces-
so global e seu desenvolvimento, desde as primeiras forgas que
criam o estimulo patoldgico no meio ambiente, ou qualquer ou-
tro lugar, passando pela resposta do homem ao estimulo até as
alteragGes que levam a um defeito, invalidez, recuperac¢do ou
morte. (Leavell e Clark - 1976).

Com base na identificacdo de tais momentos especificos da
histéria natural das doengas tém sido estabelecidos diferentes
niveis de interveng¢do em saude.

Ha, portanto, grupos que exigem ac¢les e servi¢os de natu-
reza e complexidade variada. Isso significa que o objeto do sis-
tema de saude deve ser entendido como as condigdes de saude
das populagdes e seus determinantes. Ou seja, 0 seu processo
de sauide/doenca, visando produzir progressivamente melhores

estados e niveis de saude dos individuos e das coletividades,
atuando articulada e integralmente nas prevengdes primaria,
secunddria e terciaria, com reduc¢do dos riscos de doenga, se-
guelas e dbito.

Para garantir a integralidade é necessario operar mudancas
na produgdo do cuidado, a partir da rede bdsica, secundaria,
atencdo a urgéncia e todos os outros niveis assistenciais, incluin-
do a polémica atencdo hospitalar.

Na perspectiva da Saude da Familia, o conhecimento do pro-
cesso salide/doenca e da histéria natural da doenca deve contri-
buir para a reduc¢do de encaminhamentos desnecessarios a es-
pecialistas, com a definigdo melhor fundamentada do momento
exato para que eles ocorram. Imaginamos, portanto, que a inte-
gralidade comeca pela organiza¢do dos processos de trabalho na
atencédo basica, em que a assisténcia deve ser multiprofissional,
operando por meio de diretrizes como a do acolhimento e vin-
culacdo de clientela, e cabe a equipe se responsabilizar pelo seu
cuidado. Este é exercido a partir dos diversos campos de saberes
e praticas, em que se associam os da vigilancia a saude e dos
cuidados individuais.

Na atencdo integral, todos os recursos disponiveis devem
ser integrados por fluxos que sdo direcionados de forma singu-
lar, guiados pelo projeto terapéutico do usuario. Estes fluxos de-
vem ser capazes de garantir o acesso seguro as diferentes tecno-
logias necessarias a assisténcia, conferindo maior resolutividade
as ac¢les, ao intervir no nivel de aten¢do adequado a resolugao
do problema. Trabalha-se com a imagem de uma linha de produ-
¢do do cuidado, que parte da rede bdsica para os diversos niveis
assistenciais.

Assim, é esperado que as equipes de salde da familia sin-
tam-se amparadas sobre informagdes consistentes sobre o esta-
do de saude da populagdo por elas assistidas, para que possam
definir suas linhas de cuidado com base no principio da integra-
lidade.

Para que isso aconteca torna-se fundamental que se utilize
os instrumentos da Ciéncia da Epidemiologia.

A palavra “epidemiologia” deriva do grego (epi = sobre; de-
mos = populagdo, povo; logos = estudo). Portanto, em sua eti-
mologia, significa “estudo do que ocorre em uma populagdo”.

Com a ampliagdo de sua abrangéncia e complexidade, a
Epidemiologia também tem seu conceito ampliado. E descrita
como a ciéncia que estuda o processo salde/doenca na socieda-
de, analisando a distribuicdo populacional e os fatores determi-
nantes das enfermidades, danos a salde e eventos associados
a saude coletiva, propondo medidas especificas de prevencdo,
controle ou erradicagdo de doengas e fornecendo indicadores
gue sirvam de suporte ao planejamento, administracdo e avalia-
¢do das agoes de saude.

Ou seja, diferentemente da Clinica, que estuda o processo
saude/doenca em individuos, com o objetivo de tratar e curar
casos isolados, a Epidemiologia se preocupa com o processo de
ocorréncia de doengas, mortes, quaisquer outros agravos ou si-
tuagBes de risco a saude na comunidade, ou em grupos dessa
comunidade, com o objetivo de propor estratégias que melho-
rem o nivel de saude das pessoas que compdem essa sociedade.

Para o planejamento das a¢des de uma equipe de Saude da
Familia faz-se necessario o conhecimento do diagndstico coleti-
vo da populagdo atendida. Da mesma forma que o diagndstico
clinico possui ferramentas préprias (histéria clinica, exame fisico
e laboratorial), o diagnodstico coletivo também requer uma sequ-
éncia organizada de procedimentos, com ferramentas especifi-
cas de trabalho.




CONHECIMENTOS ESPECIFICOS
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Até o inicio do século XX, os estudos epidemiolégicos enfo-
cavam principalmente as doengas infecciosas, pois eram essas
as principais causas de morbidade e mortalidade na populagao.

A partir de meados do século XX, com a mudancga do per-
fil epidemioldgico de grande parte das populag¢des, os estudos
epidemiolégicos passaram também a enfocar outros tipos de
doengas, agravos e eventos, como as doengas ndo infecciosas
(cancer, doengas do aparelho circulatério, doengas do apare-
Iho respiratorio, por exemplo); os agravos e lesGes resultantes
de causas externas (acidentes de transito, doengas e acidentes
de trabalho, homicidios, envenenamentos etc.); os desvios nu-
tricionais (desnutricdo, anemia, obesidade etc.) e os fatores de
risco para ocorréncia de doengas ou mortes (tabagismo, hiper-
colesterolemia, baixo peso ao nascer etc).

Destacam-se quatro grandes campos de possibilidade de
utilizacdo da epidemiologia nos servicos de saude:

¢ na busca de explicagdes (Causas ou fatores de risco) para
a ocorréncia de doengas, com utilizagdo predominante dos mé-
todos da epidemiologia analitica;

® nos estudos da situagdo de saude (Que doencgas ocorrem
mais na comunidade? Ha grupos mais suscetiveis? Ha relagdo
com o nivel social dessas pessoas? A doeng¢a ou agravo ocorre
mais em determinado periodo do dia, ano?);

* na avaliagdo de tecnologias, programas ou servigos (Hou-
ve reducdo dos casos de doenga ou agravo apds introdugdo de
um programa? A estratégia de determinado servigo é mais eficaz
do que a de outro? A tecnologia “A” fornece mais beneficios do
gue a tecnologia “B”?);

* na vigilancia epidemioldgica (Que informagdo devemos
coletar, observar? Que atitudes tomar para prevenir, controlar
ou erradicar a doenga?).

Segundo Castellanos (1994), esses quatro campos ndo se
desenvolveram de forma uniforme na América Latina. Mesmo
0s campos mais usados pelos servigos de saude (estudos da si-
tuacgdo de saude e vigilancia epidemioldgica) ainda tém recebido
pouca aten¢do, com pouca possibilidade de interferéncia nas
decisGes a respeito da organiza¢do dos servigos.

Determinantes/condicionantes

Os fatores determinantes e condicionantes da saude impli-
citos no artigo 3o da Lei n2 8.080, de 19 de Setembro de 1990.
Dada pela redagdo da Lei n2 12.864 de 24 de Setembro de 2013,
que alterou o caput do artigo 30 da Lei no 8.080/90, incluindo
a atividade fisica como fator determinante e condicionante da
saude.

A cita lei “Disp0e sobre as condi¢des para a promogao, pro-
tecdo e recuperacgdo da saude, a organizac¢do e o funcionamento
dos servigos correspondentes e da outras providéncias”. A luz do
Decreto N2 7.508 de 28 de Junho de 2011, que veio regulamenta
a Lei n2 8.080, de 19 de setembro de 1990, para dispor sobre a
organizagdo do Sistema Unico de Satde - SUS, o planejamento
da saude, a assisténcia a saude e a articulacdo interfederativa, e
dd outras providéncias. Promovendo assim, uma articulagao uni-
versal e igualitdria nas politicas publicas de salde para o sistema
interfederativo do Brasil.

No contexto saude, para a Organizagdo Mundial de Saude, a
OMS exemplifica que: “Saude é o estado de completo bem-estar
fisico, mental e social e ndo apenas a auséncia de doenga”.

Ndo obstante, este conceito adotado pela Organizagdo
Mundial de Saude - OMS em 1948, estar longe de ser uma reali-
dade. Em nosso ponto de vista, este conceito tantas vezes exem-
plificado pode simbolizar um compromisso, talvez um horizonte
a ser vislumbrado.

Este conceito remete-nos a ideia de saude, como orienta
a OMS, é por tanto, e provavelmente inatingivel. Entendemos
ainda como utdpico, posto que, as mudancas nas condi¢Ges de
saude sdo constantes, e ndo sdo linearmente estaveis, e nem
tdo pouco, apresentam estabilidade. Porém, o que podemos
perceber e observar como real é a predominancia da vida e da
existéncia dos seres individuos (no geral) ou seres individualiza-
dos (Unicos). Todavia, Saude ndo é um “estado estdvel” mais sim
uma variancia das condig¢Ges sociais, do ambiente e do meio ao
qual estamos inseridos.

Neste entendimento, a prépria compreensdo de saude, bem
como dos fatores determinantes e condicionantes sociais, tem
um alto grau de subjetividade pela sua concepg¢do historica, na
medida em que saude depende do momento, condigao, situagdo
ou do referencial que é atribuido e este valor. Ndo se pode com-
preender ou transformar a situagao de saude de um individuo
ou de uma coletividade sem levar em conta, que “Ela” é pro-
duzida nas relagdes com o meio fisico, psiquico, social, politico,
econdmico, cultural, ambiental de uma sociedade.

A constituicdo brasileira de 1988 legitima a saide como um
direito de todos como também um dever do “Estado”, sem qual-
quer discriminagao nas a¢des voltadas a saude, que estar baliza-
da em principios doutrinarios que dao valor legal ao exercicio de
uma pratica de saude ética, que respondam nao, as rela¢gbes de
mercado, mas sim, os direitos dos seres humanos. Ndo obstan-
tes estas a¢Oes estdo fundamentadas nos principios da:

e Universalidade: que estabelece a garantia de atencdo a
salde a todos e qualquer cidad3o.

e Equidade: que deve ser entendida como direito ao aten-
dimento adequado as necessidades de cada individuo e da co-
letividade.

¢ Integralidade: da pessoa como um todo indivisivel inserido
em uma comunidade ou meio social.

O SUS, na forma como estar definido em lei, segue em todo
pais, as mesmas doutrinas e os mesmos principios organizativos,
prevendo atividades de promogado, protecdo e recuperagao da
saude. No artigo 32 da lei 8080/90, consta que: A saldes tém
como fatores “determinantes e condicionantes, entre outros, a
alimentac¢do, a moradia, o saneamento basico, o meio ambiente,
o trabalho, a renda, a educagao, a atividade fisica, o transporte,
o lazer e 0 acesso aos bens e servigos essenciais”.

Porém, os Determinantes Sociais de Saude — (DSS) sdo as
condig¢des sociais em que as pessoas vivem e trabalham ou “as
caracteristicas sociais dentro das quais a vida transcorre” (Tar-
lov,1996). Contudo, a comissdo homonima da Organizagdo Mun-
dial da Saude (OMS) adota uma definigdo mais curta, segundo a
qgual os DSS sdo “as condi¢Oes sociais em que as pessoas vivem
e trabalham”.

Dentre os inUmeros fatores determinantes da condi¢do de
salde, incluem-se também os condicionantes bioldgicos como:
(idade, sexo, caracteristicas pessoais eventualmente determina-
das pela heranga genética), o meio fisico (que abrange condi-
¢Ges geograficas, caracteristicas da ocupag¢do humana, fontes de
agua para consumo, disponibilidade e qualidade dos alimentos,
condi¢des de habitagdo), bem como, o meio socioecondémico e
cultural, que expressa os niveis de ocupag¢do e renda, o acesso a
educacdo formal e ao lazer, os graus de liberdade, habitos e for-
mas de relacionamento interpessoal, a possibilidade de acesso
aos servicos voltados para a promogado e recuperacdo da saude
e da qualidade da ateng¢do nos servigos prestados e dispensados
aos utentes.
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Todavia, entendemos que a promoc¢ado da saude se faz por
meio da educac¢do, da adogdo de estilos de vida saudaveis, do
desenvolvimento de aptidGes e capacidades individuais, da pro-
ducdo de um ambiente saudavel, estando estreitamente vincu-
ladas as politicas publicas voltadas para a qualidade de vida e
ao desenvolvimento de capacidades para analisar criticamente
arealidade e promover a transformacdo positiva dos fatores de-
terminantes da condi¢do de saude da populagdo.

Sem duvida, a melhoria das condi¢des de vida, saude, ali-
mentacdo, moradia, saneamento bdsico, meio ambiente, traba-
lho, renda, educagdo, transporte, lazer, atividades fisicas, e o
acesso aos bens e servigos essenciais, ndo sao constituidas au-
tomaticamente, e nem tdo pouco, esta garantido pelo passar do
tempo, assim como o progresso e o desenvolvimento ndo tra-
zem necessariamente em seu arcabouco saude e longevidade.

A compreensdo ampla dos fatores intervenientes da sau-
de como determinantes e condicionantes de saude provém de
compromissos politicos e agdes intergovernamentais voltadas
para as caracteristicas de cada “Estado ou Regido” como instru-
mentos necessdrios as exigéncias de cada populagao e localiza-
¢do geografica para a efetivagdo dos direitos sociais estabeleci-
dos nas leis do Brasil.

Mesmo com estes direitos determinantes e condicionantes
garantidos em leis o “Estado” brasileiro é marcado por grandes
diferencas sociais, politicas, culturais e econdmicas. O “Estado”
como um todo, para a efetiva¢do destes condicionantes e deter-
minantes deve adotar estratégias que permitam ampliar o aces-
so as acgdes e as politicas publicas intergovernamentais de saude
para alcancar, a enorme parcela dos menos favorecidos destes
Servigos e com menos recursos, portanto, com menos escolhas.

Apesar de poucas pessoas poderem elaborar as politicas pu-
blicas para a saude, embora todos sejam capazes de avalia-las,
qualquer pessoa pode observar que os determinantes e condi-
cionantes da saude de uma populagdo, passam exatamente pe-
los direitos ndo efetivados. Contudo, quando estes direitos ga-
rantidos em leis ndao sdo efetivados conforme rege os principios
constitucionais e doutrinarios do SUS, parte da populagdo mais
esclarecida busca o Poder Judicidrio para fazer valer os seus di-
reitos sociais que estdo instituidos e implicitos e garantidos nas
leis do pais, configurando assim, a judicializacdo da saude.

N3do obstante, a populagdo menos favorecida e com menos
esclarecimentos e poder aquisitivo, padece da condi¢dao do “ndo
ter, pelo ndo conhecer e pelo ndo saber fazer” Mesmo assim,
estes direitos sociais estdo garantidos na Carta Magna da Repu-
blica Federativa do Brasil, intitulada de Constituicdo Cidada de
1988, na Lei 8080 de 1990, regulamentada pelo Decreto Presi-
dencial N2 7.508 de 2011.

VIGILANCIA EM SAUDE E O PAPEL DO AGENTE COMU-
NITARIO

A Atencgdo Basica (AB), como primeiro nivel de atengdo do
Sistema Unico de Satde (SUS), caracteriza-se por um conjunto
de agdes no ambito individual e coletivo, que abrange a promo-
¢do e protecdo da saude, a prevencdo de agravos, o diagnodstico,
o tratamento, a reabilitagdo e visa a manuteng¢do da saude. Deve
ser desenvolvida por equipes multiprofissionais, de maneira a
desenvolver responsabilidade sanitaria sobre as diferentes co-
munidades adscritas a territérios bem delimitados, deve consi-
derar suas caracteristicas sécio-culturais e dinamicidade e, de
maneira programada, organizar atividades voltadas ao cuidado
longitudinal das familias da comunidade.
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A Saude da Familia é a estratégia para organiza¢do da Aten-
¢do Bdsica no SUS.

PropGe a reorganizacdo das praticas de saude que leve em
conta a necessidade de adequar as a¢les e servigos a realidade
da populagdo em cada unidade territorial, definida em funcdo
das caracteristicas sociais, epidemiolégicas e sanitadrias. Busca
uma pratica de saude que garanta a promogédo a saude, a conti-
nuidade do cuidado, a integralidade da atengdo, a prevencao e,
em especial, a responsabilizacdo pela saude da populagédo, com
acoes permanentes de vigilancia em saude.

Na Saude da Familia, os profissionais realizam o cadastra-
mento domiciliar, diagndstico situacional e agdes dirigidas a
solucdo dos problemas de salude, de maneira pactuada com a
comunidade, buscando o cuidado dos individuos e das familias.
A atuacgdo desses profissionais ndo estd limitada a a¢do dentro
da Unidade Basica de Saude (UBS), ela ocorre também nos domi-
cilios e nos demais espagos comunitarios (escolas, associagdes,
entre outros).

A Vigilancia em Saude, entendida como uma forma de pen-
sar e agir, tem como objetivo a analise permanente da situagdo
de saude da populagdo e a organizagdo e execuc¢do de praticas
de saude adequadas ao enfrentamento dos problemas existen-
tes.

E composta pelas a¢des de vigilancia, promoc3o, prevengdo
e controle de doencas e agravos a saude, devendo constituir-se
em um espaco de articulagdo de conhecimentos e técnicas vin-
dos da epidemiologia, do planejamento e das ciéncias sociais, €,
pois, referencial para mudangas do modelo de atengdo. Deve es-
tar inserida cotidianamente na pratica das equipes de salude de
Atencdo Basica. As equipes Saude da Familia, a partir das ferra-
mentas da vigilancia, desenvolvem habilidades de programacao
e planejamento, de maneira a organizar agdes programadas e de
atencdo a demanda espontanea, que garantam o acesso da po-
pulagdao em diferentes atividades e agdes de saude e, desta ma-
neira, gradativamente impacta sobre os principais indicadores
de saude, mudando a qualidade de vida daquela comunidade.

O conceito de Vigilancia em Saude inclui: a vigilancia e con-
trole das doengas transmissiveis; a vigilancia das doengas e agra-
vos ndo transmissiveis; a vigilancia da situacdo de saude, vigilan-
cia ambiental em salde, vigilancia da saude do trabalhador e a
vigilancia sanitaria.

Este conceito procura simbolizar, na prépria mudancga de
denominac¢do, uma nova abordagem, mais ampla do que a tradi-
cional pratica de vigilancia epidemioldgica, tal como foi efetiva-
mente constituida no pais, desde a década de 70. Em um grande
numero de doengas transmissiveis, para as quais se dispde de
instrumentos eficazes de prevencgdo e controle, o Brasil tem co-
lecionado éxitos importantes.

Esse grupo de doengas encontra-se em franco declinio, com
redugdes drdsticas de incidéncia. Entretanto, algumas dessas
doencas apresentam quadro de persisténcia, ou de redugdo,
ainda recente, configurando uma agenda inconclusa nessa area,
sendo necessario o fortalecimento das novas estratégias, recen-
temente adotadas, que obrigatoriamente impdem uma maior
integracdo entre as areas de prevencgao e controle e a rede assis-
tencial. Um importante foco da agdo de controle desses agravos
estd voltado para o diagndstico e tratamento das pessoas doen-
tes, visando a interrupgdo da cadeia de transmissdo, onde gran-
de parte das a¢des encontra-se no ambito da Atencdo Bésica/
Saude da Familia. Além da necessidade de promover agdes de
prevencdo e controle das doengas transmissiveis, que mantém
importante magnitude e/ou transcendéncia em nosso pais, é ne-






