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LINGUA PORTUGUESA

COMPREENSAO, INTERPRETAGCAO E INFERENCIAS DE
TEXTOS. TIPOLOGIA E GENEROS TEXTUAIS

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

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

A interpretacdo s3do as conclusGes que chegamos a partir do
conteudo do texto, isto é, ela se encontra para além daquilo que
esta escrito ou mostrado. Assim, podemos dizer que a interpreta-
¢do é subjetiva, contando com o conhecimento prévio e do reper-
torio do leitor.

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

Dicas praticas

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

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

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

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

5. Perceba o enunciado das questdes. De um modo geral, ques-
tdes que esperam compreensdo do texto aparecem com as seguin-
tes expressdes: o autor afirma/sugere que...; segundo o texto...; de
acordo com o autor... J4 as questdes que esperam interpretagao do
texto aparecem com as seguintes expressoes: 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 fun¢do social e da finali-
dade de um texto, é possivel identificar a qual tipo e género ele
pertence. Antes, é preciso entender a diferenca entre essas duas
classificagdes.

Tipos textuais

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

Veja, no quadro abaixo, os principais tipos e suas caracteristi-
cas:

Apresenta um enredo, com acgdes e
relagdes 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 comparagGes, informagdes,
definicGes, conceitualizacbes etc. A
estrutura segue a do texto dissertativo-
argumentativo.

TEXTO EXPOSITIVO

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

TEXTO DESCRITIVO

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

TEXTO INJUNTIVO

Géneros textuais

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

Alguns exemplos de géneros textuais:

e Artigo

¢ Bilhete

e Bula

e Carta

e Conto

e CrOnica

e E-mail

e Lista

e Manual




¢ Noticia

e Poema

® Propaganda

® Receita culinaria

e Resenha

e Semindrio

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

ARGUMENTACAO

O ato de comunicag¢do ndo visa apenas transmitir uma informa-
¢do 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 intengdo 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 argumentagdo é o
conjunto de recursos de natureza linguistica destinados a persuadir
a pessoa a quem a comunicagdo se destina. Estd presente em todo
tipo de texto e visa a promover adesdo as teses e aos pontos de
vista defendidos.

As pessoas costumam pensar que o0 argumento seja apenas
uma prova de verdade ou uma razdo indiscutivel para comprovar a
veracidade de um fato. O argumento é mais que isso: como se disse
acima, é um recurso de linguagem utilizado para levar o interlocu-
tor a crer naquilo que esta sendo dito, a aceitar como verdadeiro o
que estd sendo transmitido. A argumentagdo pertence ao dominio
da retérica, arte de persuadir as pessoas mediante o uso de recur-
sos de linguagem.

Para compreender claramente o que é um argumento, é bom
voltar ao que diz Aristdteles, fildsofo grego do século IV a.C., numa
obra intitulada “Tdpicos: os argumentos séo uteis quando se tem de
escolher entre duas ou mais coisas”.

Se tivermos de escolher entre uma coisa vantajosa e uma des-
vantajosa, como a salde e a doenga, ndo precisamos argumentar.
Suponhamos, no entanto, que tenhamos de escolher entre duas
coisas igualmente vantajosas, a riqueza e a saude. Nesse caso, pre-
cisamos argumentar sobre qual das duas é mais desejavel. O argu-
mento pode entdo ser definido como qualquer recurso que torna
uma coisa mais desejavel que outra. Isso significa que ele atua no
dominio do preferivel. Ele é utilizado para fazer o interlocutor crer
que, entre duas teses, uma é mais provavel que a outra, mais pos-
sivel que a outra, mais desejavel que a outra, é preferivel a outra.

O objetivo da argumentacdo 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 argumentagdo.
O primeiro opera no dominio do necessario, ou seja, pretende
demonstrar que uma conclusdo deriva necessariamente das pre-
missas propostas, que se deduz obrigatoriamente dos postulados
admitidos. No raciocinio légico, as conclusdes ndo dependem de
crengas, de uma maneira de ver o mundo, mas apenas do encadea-
mento de premissas e conclusdes.

Por exemplo, um raciocinio ldgico é o seguinte encadeamento:

A éigual a B.
Aéiguala C.
Entdo: C é igual a A.
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Admitidos os dois postulados, a conclusdo &, obrigatoriamente,
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.

No dominio da argumentagdo, as coisas sao diferentes. Nele,
a conclusdo ndo é necessaria, ndo é obrigatdria. Por isso, deve-se
mostrar que ela é a mais desejavel, a mais provavel, a mais plau-
sivel. Se o Banco do Brasil fizer uma propaganda dizendo-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, con-
fidvel. Embora ndo haja relagdo necessdria entre a solidez de uma
instituicdo bancdria e sua antiguidade, esta tem peso argumentati-
vo na afirmacgdo da confiabilidade de um banco. Portanto é provével
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, € importante enten-
der bem como eles funcionam.

J4 vimos diversas caracteristicas dos argumentos. E preciso
acrescentar mais uma: o convencimento do interlocutor, o audito-
rio, que pode ser individual ou coletivo, serd tanto mais facil quanto
mais os argumentos estiverem de acordo com suas crengas, suas
expectativas, seus valores. Ndo se pode convencer um auditério
pertencente a uma dada cultura enfatizando coisas que ele abomi-
na. Sera mais facil convencé-lo valorizando coisas que ele considera
positivas. No Brasil, a publicidade da cerveja vem com frequéncia
associada ao futebol, ao gol, a paixao nacional. Nos Estados Unidos,
essa associagdo certamente ndo surtiria efeito, porque 13 o futebol
nao é valorizado da mesma forma que no Brasil. O poder persuasivo
de um argumento estd vinculado ao que é valorizado ou desvalori-
zado numa dada cultura.

Tipos de Argumento

Ja verificamos que qualquer recurso linguistico destinado a fa-
zer o interlocutor dar preferéncia a tese do enunciador é um argu-
mento. Exemplo:

Argumento de Autoridade

E a citacdo, no texto, de afirmagdes de pessoas reconhecidas
pelo auditério como autoridades em certo dominio do saber, para
servir de apoio aquilo que o enunciador esta propondo. Esse recur-
so produz dois efeitos distintos: revela o conhecimento do produtor
do texto a respeito do assunto de que estd tratando; dd ao texto a
garantia do autor citado. E preciso, no entanto, nio fazer do texto
um amontoado de citagdes. A citagdo precisa ser pertinente e ver-
dadeira. Exemplo:

“A imaginagdio 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 imaginag¢do, ndo ha conhe-
cimento. 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 imaginagdo é mais impor-
tante do que o conhecimento. Para levar o auditério a aderir a ela,
o enunciador cita um dos mais célebres cientistas do mundo. 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 nu-
mero de pessoas, 0 que existe em maior nimero, o que tem maior
duragdo, o que tem maior numero de adeptos, etc. O fundamento
desse tipo de argumento é que mais = melhor. A publicidade faz
largo uso do argumento de quantidade.

Argumento do Consenso

E uma variante do argumento de quantidade. Fundamenta-se
em afirmagbes que, numa determinada época, sdo aceitas como
verdadeiras e, portanto, dispensam comprovagdes, a menos que o
objetivo do texto seja comprovar alguma delas. Parte da ideia de
que o consenso, mesmo que equivocado, corresponde ao indiscu-
tivel, ao verdadeiro e, portanto, € 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 condigBes de vida sdo piores nos paises subdesenvolvidos. Ao
confiar no consenso, porém, corre-se o risco de passar dos argu-
mentos validos para os lugares comuns, os 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
provével, que é apenas possivel. A sabedoria popular enuncia o ar-
gumento de existéncia no provérbio “Mais vale um pdssaro na mdo
do que dois voando”.

Nesse tipo de argumento, incluem-se as provas documentais
(fotos, estatisticas, depoimentos, gravagdes, etc.) ou provas concre-
tas, que tornam mais aceitavel uma afirmacdo genérica. Durante
a invasdo do Iraque, por exemplo, os jornais diziam que o exérci-
to americano era muito mais poderoso do que o iraquiano. Essa
afirmacdo, sem ser acompanhada de provas concretas, poderia ser
vista como propagandistica. No entanto, quando documentada pela
comparagdo do numero de canhdes, de carros de combate, de na-
vios, etc., ganhava credibilidade.

Argumento quase légico

E aquele que opera com base nas relagdes légicas, como causa
e efeito, analogia, implicagdo, identidade, etc. Esses raciocinios sdo
chamados quase ldgicos porque, diversamente dos raciocinios 16gi-
cos, eles ndo pretendem estabelecer relagdes necessarias entre os
elementos, mas sim instituir relagGes provaveis, possiveis, plausi-
veis. Por exemplo, quando se diz “A é igual a B”, “B é igual a C”, “en-
tdo A é igual a C”, estabelece-se uma relagdo de identidade légica.
Entretanto, quando se afirma “Amigo de amigo meu é meu amigo”
ndo se institui uma identidade légica, mas uma identidade provavel.
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Um texto coerente do ponto de vista ldgico é mais facilmente
aceito do que um texto incoerente. Vdrios sdo os defeitos que con-
correm para desqualificar o texto do ponto de vista légico: fugir do
tema proposto, cair em contradigdo, tirar conclusdes que ndo se
fundamentam nos dados apresentados, ilustrar afirmagdes gerais
com fatos inadequados, narrar um fato e dele extrair generalizagGes
indevidas.

Argumento do Atributo

E aquele que considera melhor o que tem propriedades tipi-
cas daquilo que é mais valorizado socialmente, por exemplo, o mais
raro é melhor que o comum, o que é mais refinado é melhor que o
gue é mais grosseiro, etc.

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

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 social-
mente 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 saude
de uma personalidade publica. Ele poderia fazé-lo das duas manei-
ras indicadas abaixo, mas a primeira seria infinitamente mais ade-
quada para a persuasdo do que a segunda, pois esta produziria certa
estranheza e ndo criaria uma imagem de competéncia do médico:

- Para aumentar a confiabilidade do diagndstico e levando em
conta o cardter 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 al-
guns deles sdo barrapesada, a gente botou o governador no hospi-
tal 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 comunicagao
deseja-se influenciar alguém. Por mais neutro que pretenda ser, um
texto tem sempre uma orientagdo argumentativa.

A orientagdo argumentativa é uma certa dire¢do que o falante
traca para seu texto. Por exemplo, um jornalista, ao falar de um
homem publico, pode ter a intengdo de critica-lo, de ridiculariza-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 episo-
dios e revelando outros, escolhendo determinadas palavras e ndo
outras, etc. Veja:

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

O enunciador ai pretende ressaltar a ideia geral de que noras
e sogras nao se toleram. Ndo fosse assim, ndo teria escolhido esse
fato para ilustrar o clima da festa nem teria utilizado o termo até,
gue serve para incluir no argumento alguma coisa inesperada.

Além dos defeitos de argumentagdo mencionados quando tra-
tamos de alguns tipos de argumentagdo, vamos citar outros:




RACIOCINIO LOGICO E MATEMATICO

ESTRUTURAS LOGICAS. LOGICA DE ARGUMENTAGAO.
DIAGRAMAS LOGICOS

RACIOCINIO LOGICO MATEMATICO

Este tipo de raciocinio testa sua habilidade de resolver proble-
mas matematicos, e é uma forma de medir seu dominio das dife-
rentes dreas do estudo da Matematica: Aritmética, Algebra, leitura
de tabelas e graficos, Probabilidade e Geometria etc. Essa parte
consiste nos seguintes conteudos:

- Operagao com conjuntos.

- Célculos com porcentagens.

- Raciocinio ldgico envolvendo problemas aritméticos, geomé-
tricos e matriciais.

- Geometria basica.

- Algebra bésica e sistemas lineares.

- Calendarios.

- Numeragao.

- Razdes Especiais.

- Analise Combinatéria e Probabilidade.

- ProgressGes Aritmética e Geométrica.

RACIOCINIO LOGICO DEDUTIVO

Este tipo de raciocinio esta relacionado ao contetdo Légica de
Argumentagao.

ORIENTAGOES ESPACIAL E TEMPORAL

O raciocinio logico espacial ou orientagdo espacial envolvem
figuras, dados e palitos. O raciocinio légico temporal ou orientagdo
temporal envolve datas, calendario, ou seja, envolve o tempo.

O mais importante é praticar o maximo de questdes que envol-
vam os conteudos:

- Légica sequencial

- Calendarios

RACIOCINIO VERBAL

Avalia a capacidade de interpretar informagdo escrita e tirar
conclusdes légicas.

Uma avaliagdo de raciocinio verbal é um tipo de analise de ha-
bilidade ou aptidao, que pode ser aplicada ao se candidatar a uma
vaga. Raciocinio verbal é parte da capacidade cognitiva ou inteli-
géncia geral; é a percepgdo, aquisi¢cao, organizagao e aplicagdo do
conhecimento por meio da linguagem.

Nos testes de raciocinio verbal, geralmente vocé recebe um
trecho com informacgdes e precisa avaliar um conjunto de afirma-
¢Oes, selecionando uma das possiveis respostas:

A —Verdadeiro (A afirmagdo é uma consequéncia légica das in-
formagdes ou opinides contidas no trecho)

B — Falso (A afirmacdo é logicamente falsa, consideradas as in-
formagdes ou opinides contidas no trecho)
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C — Impossivel dizer (Impossivel determinar se a afirmacédo é
verdadeira ou falsa sem mais informacgdes)

ESTRUTURAS LOGICAS

Precisamos antes de tudo compreender o que sdo proposicdes.
Chama-se proposi¢do toda senten¢a declarativa a qual podemos
atribuir um dos valores légicos: verdadeiro ou falso, nunca ambos.
Trata-se, portanto, de uma sentenca fechada.

Elas podem ser:

e Sentenga aberta: quando ndo se pode atribuir um valor 16gi-
co verdadeiro ou falso para ela (ou valorar a proposi¢do!), portanto,
nao é considerada frase ldgica. Sdo consideradas sentencas abertas:

- Frases interrogativas: Quando sera prova? - Estudou ontem?
— Fez Sol ontem?

- Frases exclamativas: Gol! — Que maravilhoso!

- Frase imperativas: Estude e leia com atengdo. — Desligue a
televisdo.

- Frases sem sentido légico (expressdes vagas, paradoxais, am-
biguas, ...): “esta frase é falsa” (expressdo paradoxal) — O cachorro
do meu vizinho morreu (expressdo ambigua) —2 + 5+ 1

e Sentenca fechada: quando a proposicdo admitir um UNICO
valor légico, seja ele verdadeiro ou falso, nesse caso, sera conside-
rada uma frase, proposi¢cdo ou sentenca logica.

Proposi¢bes simples e compostas

e Proposig¢des simples (ou atdmicas): aquela que NAO contém
nenhuma outra proposi¢do como parte integrante de si mesma. As
proposicoes simples sdo designadas pelas letras latinas minusculas
p,q,r, s..., chamadas letras proposicionais.

e Proposigées compostas (ou moleculares ou estruturas |6gi-
cas): aquela formada pela combinagdo de duas ou mais proposigdes
simples. As proposi¢des compostas sdo designadas pelas letras lati-
nas maiusculas P,Q,R, R..., também chamadas letras proposicionais.

ATENCAO: TODAS as proposi¢des compostas si3o formadas
por duas proposi¢des simples.
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Proposi¢coes Compostas — Conectivos
As proposi¢cdes compostas sdo formadas por proposi¢cdes simples ligadas por conectivos, aos quais formam um valor ldgico, que po-
demos vé na tabela a seguir:

OPERAGAO CONECTIVO ESTRUTURA LOGICA TABELA VERDADE
p|~p
Negacdo ~ N3o p V| F |
F \
P|d |PAQ
V|V Vv
Conjungdo A peq v F F
FIV| F
FIF| F
P g |Ppvq
V|V Vv
Disjuncdo Inclusiva v pouq Vv E Vv
F| V Vv
FIF| F
P|q [Pvg
V|V F
Disjunc¢do Exclusiva \ Oupouq v k v
F|V Vv
FIF | F
Pl 9 p=>q
V|V v
Condicional -> Se p entdo q A F F
F| V v
F|F | V
pla |peq
V|V Vv
Bicondicional & p se e somente se q M| F E
FIV| F
FIF | V

{:/44\]
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Em sintese temos a tabela verdade das proposi¢des que facilitard na resolugdo de diversas questGes

Disjuncdo |Conjungdo |Condicional |Bicondicional
P q pVvVyg pAg p—q P2 g
V V V \ vV \
Vv F v F F F
F vV vV F \ F
F F F F \% v

Exemplo:
(MEC — CONHECIMENTOS BASICOS PARA OS POSTOS 9,10,11 E 16 — CESPE)

P|lOQ|R
@ lVv |V |V
@ F |V |V
@ |V |F |V
@|F |F |V
& |V |V |F
®|F |V |F
@ |V |F|F
@ |F | F |F

A figura acima apresenta as colunas iniciais de uma tabela-verdade, em que P, Q e R representam proposicdes logicas, e V e F corres-
pondem, respectivamente, aos valores logicos verdadeiro e falso.

Com base nessas informag&es e utilizando os conectivos Idgicos usuais, julgue o item subsecutivo.

A Ultima coluna da tabela-verdade referente a proposi¢do légica P v (Q¢>R) quando representada na posi¢do horizontal é igual a

DOORREO®
v@oB|v|v|v|F[v]F|v]v]
() Certo
() Errado
Resolugao:
P v (Q¢=>R), montando a tabela verdade temos:
R Q P [P v (Q & R) 1]
\Y, Vv Vv Vv Vv Vv \Y Vv
\Y, Vv F F \' \Y, \Y Vv
\Y, F Vv Vv \' F F Vv
v F F F F F F Vv
F Vv Vv Vv \' \Y, F F
F Vv F F F Vv F F
F F Vv Vv \' F \Y F
F F F F v F v F
Resposta: Certo
(45 )




CONHECIMENTOS BASICOS DE SAUDE
PUBLICA E GESTAO DE SAUDE

CONSTITUICAO DA REPUBLICA FEDERATIVA DO
BRASIL - SAUDE

Saude

A saude é direito de todos e dever do Estado. Segundo o artigo
197, da Constituicdo, as acGes e os servicos de saude devem ser
executados diretamente pelo poder publico ou por meio de tercei-
ros, tanto por pessoas fisicas quanto juridicas.

A responsabilidade em matéria de saude é solidaria entre os
entes federados.

Diretrizes da Saude

De acordo com o Art. 198, da CF, as a¢des e os servigos publicos
de saude integram uma rede regionalizada e hierarquizada e cons-
tituem um sistema Unico — o SUS —, organizado de acordo com as
seguintes diretrizes:

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

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

Il — participagao da comunidade.

A Saude e a Iniciativa Privada

Referente ao Artigo 199, da CF, a assisténcia a saude é livre a
iniciativa privada e instituicOes privadas poderdo participar de for-
ma complementar do SUS, segundo diretrizes deste, mediante con-
trato de direito publico ou convénio, tendo preferéncia as entidades
filantrdpicas e as sem fins lucrativos.

Atribuic6es Constitucionais do SUS
Por fim, o Artigo 200 da CF, elenca quais atribui¢cdes sdo de
competéncia do SUS.

SECAO II
DA SAUDE

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

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

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

| - descentralizagdo, com dire¢do Unica em cada esfera de go-
verno;
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Il - atendimento integral, com prioridade para as atividades
preventivas, sem prejuizo dos servicos assistenciais;

Il - participa¢do da comunidade.

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

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

| - no caso da Unido, a receita corrente liquida do respectivo
exercicio financeiro, ndo podendo ser inferior a 15% (quinze por
cento); (Redagdo dada pela Emenda Constitucional n2 86, de 2015)

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

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

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

| - os percentuais de que tratam os incisos Il e Ill do § 22; (Reda-
¢do dada pela Emenda Constitucional n2 86, de 2015)

Il — os critérios de rateio dos recursos da Unido vinculados a
saude destinados aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios,
e dos Estados destinados a seus respectivos Municipios, objetivan-
do a progressiva redugdo das disparidades regionais;

Il — as normas de fiscalizagdo, avaliagdo e controle das despe-
sas com saude nas esferas federal, estadual, distrital e municipal;

IV - (revogado).

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

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

§ 62 Além das hipdteses previstas no § 12 do art. 41 e no § 42
do art. 169 da Constituicdo Federal, o servidor que exerca fungdes
equivalentes as de agente comunitario de saude ou de agente de
combate as endemias podera perder o cargo em caso de descum-
primento dos requisitos especificos, fixados em lei, para o seu exer-
cicio.

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

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




§ 2° E vedada a destinacdo de recursos publicos para auxilios
ou subvengdes as instituicGes privadas com fins lucrativos.

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

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

Art. 200. Ao sistema Unico de salide compete, além de outras
atribuigdes, nos termos da lei:

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

Il - executar as agdes de vigilancia sanitaria e epidemioldgica,
bem como as de satde do trabalhador;

Il - ordenar a formacdo de recursos humanos na drea de saude;

IV - participar da formulagdo da politica e da execugdo das
acoes de saneamento basico;

V - incrementar, em sua area de atuagdo, o desenvolvimento
cientifico e tecnoldgico e a inovac¢do; (Redagdo dada pela Emenda
Constitucional n2 85, de 2015)

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

VIl - participar do controle e fiscaliza¢do da produgédo, trans-
porte, guarda e utilizagdo de substancias e produtos psicoativos,
téxicos e radioativos;

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

EVOLUGAO DAS POLITICAS DE SAUDE NO BRASIL

Evolugao Histdrica da Saude Publica e das politicas de saude
no Brasil

As politicas publicas de saude no Brasil tém sofrido modifica-
¢Oes ao longo dos anos, e tais mudangas historicamente tém sido
pelo menos aparentemente para adequarem-se aos contextos poli-
ticos, econGmicos e sociais. Somente com a chegada da familia real,
em 1808, é que algumas normas sanitdrias foram impostas para os
portos, numa tentativa de impedir a entrada de doengas contagio-
sas que pudessem colocar em risco a integridade da salde da re-
aleza. Em 1822, com a Independéncia do Brasil, algumas politicas
débeis de saude foram implantadas, tais politicas eram referentes
ao controle dos portos e atribuia as provincias quaisquer decisGes
sobre tais questdes.

Somente com a Proclamagdo da Republica, em 1889, é que as
praticas de saude em nivel nacional tiveram inicio. Oswaldo Cruz e
Carlos Chagas que estiveram a frente da Diretoria Geral de Saude
publica (DGSP), implementaram um modelo sanitarista visando er-
radicar epidemias urbanas e a criagdo de um novo Cddigo de Salde
Publica, tornando-se responsavel pelos servigos sanitdrios e de pro-
filaxia no pais, respectivamente.

O Estado brasileiro teve sua primeira intervengdo em 1923, com
a Lei El6i Chaves, através da criagdo das Caixas de Aposentadoria
e Pensdo (CAPs), que asseguravam aos trabalhadores e empresas
assisténcia médica, medicamentos, aposentadorias e pens&es. Fo-
ram substituidas pelos Institutos de Aposentadoria e Pensdes (IAPs)
passando a abranger uma quantidade maior de trabalhadores(3).
Conforme refere Figueiredo; Tonini (2007), ao extinguir os IAPs, em
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1967, o Instituto Nacional de Previdéncia Social (INPS) foi implan-
tado, atendendo, também, trabalhadores rurais por meio do Fundo
de Assisténcia ao Trabalhador Rural (FUNRURAL) e trabalhadores
com carteira assinada através do Instituto Nacional de Assisténcia
Médica da Previdéncia Social (INAMPS). Somente no final da déca-
da de 80 deixou de exigir carteira de trabalho para atendimentos
em hospitais, tornando a saude menos excludente e mais universal.

Na década de 70 surgiu o Movimento da Reforma Sanitdria que
tinha como objetivo conquistar a democracia para mudar o siste-
ma de saude. O conceito saude — doenga bem como o processo de
trabalho e a determinagdo social da doenga foram rediscutidos(4).
No final da década de 80 o quadro social e politico no pais era dife-
rente, onde o movimento de redemocratizacdo expandia-se pelos
estados brasileiros e a oposi¢do ganhava forca no Congresso Na-
cional. Dentro desse contexto ocorria, em 1986, a VIII Conferéncia
Nacional de Saude (CNS) que tinha como presidente Sérgio Arouca
e que, pela primeira vez, foi verdadeiramente popular refletindo o
momento pelo qual o pais passava. O grande marco da VIII Confe-
réncia Nacional de Satde foi a criagdo do Sistema Unico Descen-
tralizado de Saude (SUDS), que posteriormente tornou-se Sistema
Unico de Satide (SUS) além de ter consolidado as ideias da Reforma
Sanitaria.

A saude ganhou espaco a partir de entdo com a Constituicdo
Federal de 1988 (CF\88) que criou o SUS rompendo, dessa forma,
com o antigo modelo de saude que era dominado pelo sistema
previdenciario. A saude passou a ser direito de todos e dever do
Estado. Os principios e diretrizes estabelecidos foram: descentrali-
zagao, integralidade, participagao da comunidade, regionalizagdo e
hierarquizagdo.

O SUS foi regulamentado em 1990, com a Lei Organica de Saude
(LOS), a Lei N2 8.080 e a Lei N2 8.142 onde se deu destaque para
a construgdo de um modelo de atengdo fundamentado na epide-
miologia, controle social, descentralizacdo e regionalizagdo com
base municipal. A primeira LOS regulamenta o SUS em todo o pais
definindo seus principios e diretrizes, que contemplam a universa-
lidade, a integralidade da assisténcia, equidade, descentralizagdo e
a participagdo da comunidade. Estabelece condi¢des para o norte-
amento do gerenciamento e sobre as condi¢des para a promogao,
protegdo, recuperagao da saude, organizagao e funcionamento dos
servicos de saude. A segunda regulamenta a participagdo da socie-
dade na formulagdo das politicas de saude, dispde sobre as transfe-
réncias intergovernamentais de recursos através do Fundo Nacional
de Saude, que faria o repasse de forma regular e automatica para
cada esfera.

As Normas Operacionais Bdsicas (NOB’s) foram instituidas para
nortear a operacionalizagdo do sistema, sendo a mais importante a
NOB\SUS 01-96, pois a partir dela o municipio tornou-se o principal
responsavel por atender as necessidades do cidaddo com requisitos
de Gestdo Plena da Atengdo Basica e Gestdo Plena do Sistema Mu-
nicipal, onde o Municipio passou a ser responsavel, dentre outras,
pela elaboragdo da programacgdo municipal dos servigos basicos de
saude bem como pelos servigos de referéncia ambulatorial especia-
lizada e hospitalar; executar agdes basicas de vigilancia sanitaria e
epidemioldgica, de média e alta complexidade; manter os sistemas
de cadastros atualizados e avaliar o impacto das a¢des do sistema
sobre as condi¢des de saude da populagdo e do meio ambiente.

A Unido passou a normalizar e financiar e os Municipios a exe-
cutar as agOes. Criou a Programagdo Pactuada e Integrada (PPI),
que tinha como objetivo alocar recursos de assisténcia a satde nos
estados e municipios, como forma de universalizar o acesso da po-
pulacdo a todo tipo de assisténcia nos trés niveis de complexidade.
Também foi criado o Piso de Atencdo Basica (PAB), que alterou o fi-
nanciamento das agdes bdsicas, tornando necessario uma avaliagao
da aplicagdo dos recursos e impactos.




A NOAS - SUS 01\2001 transformou o modelo vigente de gestdo
em Gestdo Plena da Atengdo Bésica — Ampliada (GPAB-A), amplian-
do o debate sobre a municipalizagdo egionaliza¢do e instituindo o
Plano Diretor de Regionalizagdo (PDR), que estabeleceu as diretri-
zes para uma assisténcia regionalizada, organizada, de forma que o
territério estadual foi dividido em regides e microrregides de saude
tendo como base critérios sanitarios, epidemioldgicos, geograficos,
sociais, a oferta de servigos e a acessibilidade que a populagdo tem
aos mesmos, bem como o diagndstico dos problemas de salde
mais frequentes e das prioridades de intervengao. E o Plano Diretor
de Investimentos (PDI), que define as prioridades e estabelece as
estratégias no que se refere a investimentos dos recursos de modo
gue seja prestada assisténcia em todos os niveis de complexidade.

Em 2006 com o Pacto pela Saude, foram extintas essas formas
de habilitacdo, através da Portaria N2 399\2006 passando a vigorar
o Termo de Compromisso e Gestdo (TCG) que contemplava atribui-
¢Oes dos entes federados bem como os indicadores de monitora-
mento e avaliagdo dos Pactos. Nas suas trés dimensoes, Pacto pela
Vida, em Defesa do SUS e Gestdo do SUS, foram estabelecidas no
primeiro seis prioridades representando o compromisso entre os
gestores do SUS em torno de prioridades que apresentem impacto
sobre a situagdo de saude da populagao brasileira, que sdo: Saude
do Idoso; Controle do cancer de colo do Utero e da mama; Redugdo
da mortalidade infantil e materna; Fortalecimento da capacidade
de resposta as doengas emergentes e endémicas, com énfase na
dengue, hanseniase, tuberculose, maldria e influenza; Promogdo da
Saude; Fortalecimento da Atengdo Basica.

Em 2008 a Portaria do MS N2 325\08 criou mais cinco priorida-
des no Pacto pela Vida passando a totalizar onze prioridades. As
cinco prioridades estabelecidas foram: Saude do Trabalhador; Sau-
de Mental; Fortalecimento da capacidade de resposta do sistema
de saude as pessoas com deficiéncia; Atengdo integral as pessoas
em situagdo ou risco de violéncia; Saude do Homem. O Pacto em
Defesa do SUS expressa os compromissos entre os gestores com a
consolidagao do processo da Reforma Sanitaria Brasileira e o Pacto
de Gestdo do SUS estabelece as responsabilidades dos entes fede-
rados para o fortalecimento da gestdo em seus eixos de agdo.

Jad em 2011 com o Decreto N2 7.508\2011 o TCG foi substituido
pelo Contrato Organizativo da A¢do Publica da Saude (COAP) tendo
como objetivo a organizag¢do e a integragdo das agdes e servigos de
saude, sob responsabilidade dos entes federativos com a finalidade
de garantir a integralidade das acGes e servigos de salide a partir da
definicdo de responsabilidades, indicadores e metas de saude, de-
sempenho, recursos financeiros. Reconhece a atenc¢do basica como
porta de entrada do sistema e como eixo principal das Redes de
Atencdo a Saude (RAS) que constitui um conjunto de agdes e servi-
¢os de salde articulados em niveis de complexidade crescente com
o intuito de garantir a integralidade tendo como porta de entrada
para tais a¢Ges a atenc¢do primadria; urgéncia e emergéncia; atengdo
psicossocial e servigos especiais de acesso aberto e a partir destes
partem as referéncias para servigos de aten¢do ambulatorial e hos-
pitalar especializado.

Por fim, o SUS representa o maior projeto de inclusdo social no
Brasil, proporcionando aos que antes eram excluidos pelo sistema
garantia de assisténcia a saude. Entretanto a despeito da mesmaim-
ponéncia do projeto gigantescas dificuldades sdo encontradas em
sua implementagdo relacionadas ao financiamento, regulagao inci-
piente, precarias condi¢des de trabalho falhas na descentralizagao.
Necessitando de um fortalecimento no que se refere a regulagdo da
assisténcia a saude no pais que apesar dos avangos obtidos com a
descentralizagdo explicita problemas como leitos insuficientes para
atender a demanda da populagdo que necessita de atendimentos,
principalmente de média e alta complexidade, que em sua maioria
estdo sob o poder do setor privado complementar e filantrépico
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Politicas de satide no SUS
Politica Nacional de Ateng¢do Basica

Breve contextualizagdo histérica

A Atengdo Primaria a Saude (APS) tem sido pensada, interna-
cionalmente, desde o inicio do século XX, com destaque para o seu
desenho no relatério Dawson de 1922, materializando- -a na figura
do médico geral, no contexto de uma rede territorial de servigos nu-
cleada a partir dos centros primarios, com autoridade sanitaria re-
gional. Esta formulagdo serviu de base para a construgdo do Servigo
Nacional de Saude inglés, importante referéncia de sistema publico
e universal de saude.

A conferéncia internacional de Alma Ata, no final dos anos
1970, influenciada pelo cenario politico econémico dos paises e
pelos custos do setor saude, incorporou elementos dessas experi-
éncias, propondo os cuidados primarios em saude como elemento
central para mudangas no setor saude e na vida social.

Uma importante formulagdo concebeu a APS a partir da ideia
de atributos, destacando-se: o primeiro contato, a abordagem inte-
gral, a continuidade e longitudinalidade, a coordenacdo, a aborda-
gem familiar e comunitaria, referindo-se ao grau de busca da APS
pelas pessoas, ao grau de vinculagdo e relacionamento entre APS e
pessoas sob seus cuidados, a capacidade resolutiva e ao poder para
coordenar casos e fluxos assistenciais.

Diferentes paises do mundo tém APS no seu sistema de saude.
O ideario de Alma Ata é frequentemente destacado como marco
fundamental para a APS, com tradugdes e incorporagdes hetero-
géneas nos paises, ora como APS seletiva, ora como APS ampliada,
com forte influéncia de organismos internacionais.

APS no Brasil

As primeiras experiéncias de APS no Brasil datam da primeira
metade do século XX. Desde 1990, com base na nova ordem social
definida na Constituigdo de 1988, que assumiu a saude como direi-
to de cidadania e criou o Sistema Unico de Saude (SUS), busca-se
implementar os principios e diretrizes formulados pelo movimento
da reforma sanitaria. Nesse periodo, o esforgo de construgdo de um
novo modelo assistencial se materializou, na APS, com a implan-
tacdo do Programa de Agentes Comunitdrios de Saude (Pacs), do
Programa de Saude da Familia (PSF), em um contexto e conjuntura
politica e econdmica desfavoraveis a politicas universalistas. A par-
tir de 1996, o PSF passou a ser apresentado como estratégia de mu-
dang¢a do modelo assistencial, superando o conceito de programa
vinculado a uma nogdo de verticalidade e transitoriedade, sendo
a Estratégia Saude da Familia (ESF) uma certa fusdo do Pacs com
o PSF. Inicialmente com carater seletivo, as Equipes de Saude da
Familia (EqSF) tiveram crescimento marcante em cidades pequenas
e em regides mais pobres, expandindo-se com maior forca para os
grandes centros nos anos 2000.

A introdugdo dos Pisos de Atengdo Basica (PAB) fixo e variavel
na década de 1990, operados por meio de repasse financeiro fundo
a fundo, facilitou a implantacdo da ESF e superou a légica de finan-
ciamento por convénio e produgao (procedimentos), tendo carater
relativamente redistributivo e tipo de repasse mais global por meio
do PAB Fixo (per capita) e do PAB-Variavel (por adesdo a componen-
tes da ESF).

Com evolugdo progressiva ao longo dos anos, em 2017, havia
42.467 EqSF implantadas no Brasil, cobrindo uma populagdo esti-
mada de 131.349.487 pessoas ou 63.73%. Ha evidéncias de impac-
tos da APS no Brasil, com destaque para a mortalidade infantil.A
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Técnico em Enfermagem

NOGOES BASICAS SOBRE ANATOMIA E FISIOLOGIA

CORPO HUMANO - ORGAOS E SISTEMAS.

A - PARTE GERAL

A anatomia humana é o campo da Biologia responsavel por
estudar a forma e a estrutura do organismo humano, bem como
as suas partes. O nome anatomia origina-se do grego ana, que
significa parte, e tomnei, que significa cortar, ou seja, é a parte
da Biologia que se preocupa com o isolamento de estruturas e
seu estudo.

A anatomia utiliza principalmente a técnica conhecida como
dissecacdo, que se baseia na realizacdo de cortes que permitem
uma melhor visualiza¢do das estruturas do organismo. Essa pra-
tica é muito realizada atualmente nos cursos da area da saude,
tais como medicina, odontologia e fisioterapia.

A histdria da Anatomia Humana

Acredita-se que as primeiras dissecagcdes em seres humanos
tenham acontecido no século Il a.C. por intermédio de Herdfilo
e Erasistrato em Alexandria. Posteriormente, a drea ficou prati-
camente estagnada, principalmente em decorréncia da pressdo
da Igreja, que ndo aceitava esse tipo de pesquisa.

Os estudos na drea retornaram com maior for¢a durante o
periodo do Renascimento, destacando-se as obras de Leonardo
da Vinci e Andreas Vesalius.

Leonardo da Vinci destacou-se na anatomia por seus espe-
taculares desenhos a respeito do corpo humano, os quais pre-
parou por cerca de 15 anos. Para a realizagdo de desenhos, esse
importante artista fez vérios estudos, participando, inclusive, de
dissecacgoes.

O primeiro livro de atlas de anatomia, o “De Humani Cor-
poris Fabrica”, foi produzido em 1543 por Vesalius, atualmen-
te considerado o pai da anatomia moderna. Seu livro quebrou
falsos conceitos e contribuiu para um aprofundamento maior
na area, marcando, assim, a fase de estudos modernos sobre a
anatomia.

Divisdes da Anatomia

Essa drea foi e é, sem duvidas, extremamente importante
para a compreensdo do funcionamento do corpo humano. Atu-
almente, podemos dividi-la em vérias partes, mas duas mere-
cem destaque:

Anatomia Sistémica: Essa parte da anatomia estuda os sis-
temas do corpo humano, tais como o sistema digestorio e o cir-
culatdrio. Ela ndo se preocupa com o todo, realizando uma des-
cricdo mais aprofundada das partes que compdem um sistema.

Anatomia Regional ou Topografica: Essa parte da anatomia
estuda o corpo humano por regides, e nao por sistemas. Esse
estudo facilita a orientagdo correta ao analisar um corpo.
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Principais sistemas estudados em Anatomia Humana

Normalmente, ao estudar anatomia humana no Ensino Fun-
damental e Médio, o foco maior é dado a anatomia sistémica. Os
sistemas estudados normalmente sdo o tegumentar, esqueléti-
co, muscular, nervoso, cardiovascular, respiratério, digestorio,
urinario, enddcrino e reprodutor.

Veja um pouco mais sobre eles a seguir.

Corpo Humano e seus sistemas

O corpo humano é composto por varios sistemas que coope-
ram entre si, a fim de manter a saude, proteger contra doencas
e permitir a reproducdo da espécie.

Para termos uma ideia, vamos considerar como dois siste-
mas do corpo cooperam entre si: o sistema tegumentar e es-
guelético. O sistema tegumentar é formado pela pele, pelos e
unhas, sendo o responsavel pela prote¢do de todos os sistemas
do corpo, incluindo o sistema dsseo, por meio da barreira entre
0 ambiente externo e os tecidos e os 6rgdos internos. Por sua
vez, o sistema esquelético fornece sustentagdo para o sistema
tegumentar.

A CELULA - CELULA PROCARIOTA E CELULA EUCARIOTA.
REPRODUCAO CELULAR, MITOSE E MEIOSE

Em 1663, Robert Hooke colocou fragmentos de cortica sob
a lente de um microscdpio e, a partir de suas observagdes, nas-
cia a biologia celular. Esse ramo da ciéncia, também conhecido
como citologia, tem como objeto de estudo as células, abran-
gendo a sua estrutura (morfologia ou anatomia) e seu funcio-
namento (mecanismos internos da célula). A citologia se torna
importante por, em conjunto com outras ferramentas ou néo,
buscar entender o mecanismo de diversas doencas, auxiliar na
classificagdo dos seres e, também, por ser precursora ou co-
nhecimento necessario de diversas areas da atualidade, como
a biotecnologia. Por essa razdo, diversos conteudos da biologia
celular estdo intimamente relacionados com os da biologia mo-
lecular, histologia, entre outras.
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Esquema de uma célula animal e suas organelas.
llustracdo: master24 / Shutterstock.com [adaptado]




As células sdo a unidade fundamental da vida. Isso quer di-
zer que, com a excegdo dos virus, todos os organismos vivos sdo
compostos por elas. Nesse sentido, podemos classificar os seres
vivos pela sua constitui¢do celular ou complexidade estrutural,
existindo os unicelulares e os pluricelulares. Os organismos uni-
celulares sdo todos aqueles que sdo compostos por uma Unica
célula, enquanto os pluricelulares, aqueles formados por mais
de uma. Com relagdo a seu tamanho, existem células bem pe-
guenas que sdo visiveis apenas ao microscopio, como bactérias
e protozoarios, e células gigantes visiveis a olho nu, como fibras
musculares e algumas algas.

Assim como acontece com o tamanho, as células se apre-
sentam em diversas formas: retangulares, esféricas, estreladas,
entre outras. Isso ocorre porque a forma é um reflexo da fungdo
celular exercida, por exemplo, as fibras musculares sao afiladas
e longas, o que é adequado ao carater contratil das mesmas.
Entre os diversos tamanhos e formas celulares, basicamente,
existem apenas duas classes de células: as procariontes, nas
quais o material genético ndo é separado do citoplasma, e as
eucariontes, cujo nucleo é bem delimitado por um envoltério
nuclear denominado carioteca. Em resumo, pode-se dizer que
a diferenca entre as classes reside na complexidade das células.

As células procariontes tém poucas membranas, em geral,
apenas a que delimita o organismo, denominada de membrana
plasmdtica. Os seres vivos que possuem esse tipo de célula sdo
chamados de procariotas e o grupo representativo dessa classe
é o das bactérias. Ja as células eucariontes sao mais complexas e
ricas em membranas, existindo duas regides bem individualiza-
das, o nucleo e o citoplasma. Assim, os portadores dessa classe
de células sdo denominados eucariotas, existindo diversos re-
presentantes desse grupo, como animais e plantas, por exemplo.

A constituicdo de cada célula varia bastante de acordo com
qgual sua classe, tipo e fungdo. Isso ficard mais claro a seguir.
Para fins didaticos, separemos a célula em trés partes: mem-
brana plasmatica, estruturas externas 3 membrana e estruturas
internas a membrana. A membrana plasmatica ou celular é o
envoltério que separa o meio interno e o meio externo das cé-
lulas. Ela esta presente em todos os tipos celulares e é formada
por fosfolipidios e proteinas. Essa membrana possui uma carac-
teristica de extrema importancia para a manutencgdo da vida, a
permeabilidade seletiva. Isso quer dizer que tudo o que entra
ou sai das células depende diretamente da membrana celular.

A estrutura supracitada se trata de algo bastante delicado,
por essa razdo surgiram estruturas que conferem maior resis-
téncia as células: a parede celular, capsula e o glicocalix. A pare-
de celular é uma camada permedvel e semi-rigida, o que confere
maior estabilidade quanto a forma da célula. Sua composicdo é
variada de acordo com o tipo da célula e sua fungdo é relaciona-
da a prote¢dao mecanica. Nesse sentido, as paredes celulares es-
tdo presentes em diversos organismos, como bactérias, plantas,
fungos e protozoarios.

A capsula, por sua vez, é um envoltdrio que ocorre em al-
gumas bactérias, em geral patogénicas, externamente a parede
celular. Sua fungdo também é a defesa, mas, diferentemente da
parede celular, essa confere protecdo contra a desidratagao e,
também, se trata de uma estrutura andloga a um sistema imune.
Sob o aspecto morfolégico, sua espessura e composi¢ao quimica
sdo variaveis de acordo com a espécie, se tratando de um poli-
mero organico. J4 o glicocalix se trata de uma camada formada
por glicidios associados, externamente, a membrana plasmatica.
Embora nao confira rigidez a célula, o glicocdlix também tem
uma funcdo de resisténcia. Fora isso, ele confere capacidade de
reconhecimento celular, barrar agentes do meio externo e reter
moléculas de importancia para célula, como nutrientes.
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Com relagdo a parte interna da membrana celular, existe
uma enorme diversidade de estruturas com as mais diferentes
fungdes. Para facilitar a compreensdo, pode-se dividir em cito-
plasma e material genético, esse que, nos procariotas, estd solto
no citoplasma. O material genético é composto de acidos nucléi-
cos (DNA e RNA) e sua fungdo é comandar a atividade celular.
Por ele ser transmitido de célula progenitora para a progénie,
é a estrutura responsavel pela transmissdo das informagdes he-
reditarias. Ja o citoplasma corresponde a todo o restante, com-
posto pela matriz citoplasmatica ou citosol, depdsitos citoplas-
maticos e organelas.

O citosol é composto de dgua, ions, proteinas e diversas ou-
tras moléculas importantes para a célula. Por ser aquoso, ele é
responsavel por ser o meio em que ocorrem algumas reagdes
e a locomogdo dentro da célula. Quanto aos depdsitos, esses
sdo as concentragbes de diversas substancias soltas no citosol.
A importancia dessas estruturas tem relacdo com a reserva de
nutrientes ou pigmentos.

Por fim, as organelas ndo possuem conceituacdo bem defi-
nida, mas, grosso modo, sdo todas as estruturas internas com
fungdes definidas, como ribossomos, mitocéndrias, complexo
de Golgi, reticulos endoplasmaticos, entre outros. Suas fungdes
variam desde a sintese protéica até a respiracdo celular.

Enfim, a citologia é uma extensa area da biologia que se co-
munica com outras disciplinas para concatenar os conhecimen-
tos a fim de utilizd-los nas ciéncias aplicadas, como ocorre na
terapia génica ou engenharia genética, por exemplo.

Organizacgdo Celular

Organizagdo celular dos seres vivos

As células sdo as unidades bdsicas da vida; pequenas ma-
quinas que facilitam e sustentam cada processo dentro de um
organismo vivo. As células musculares se contraem para manter
um batimento cardiaco e nos permitem mover-se, os neuronios
formam redes que ddo origem a memdrias e permitem proces-
sos de pensamento. As células epiteliais providenciam para for-
mar barreiras superficiais entre os tecidos e as muitas cavidades
em todo o corpo.

N3do s6 os diferentes tipos de células facilitam fungdes uni-
cas, mas suas composi¢cdes moleculares, genéticas e estruturais
também podem diferir. Por esse motivo, diferentes tipos de
células geralmente possuem variagdes no fendtipo, como o ta-
manho e a forma das células. Na imagem abaixo vocé pode ver
diferentes tipos celulares dos seres humanos.
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A fungdo de uma célula é alcangada através do ponto culminante de centenas de processos menores, muitos dos quais sdao
dependentes uns dos outros e compartilham proteinas ou componentes moleculares. Apesar das variagGes fenotipicas e funcionais
gue existem entre os tipos de células, é verdade que existe um alto nivel de similaridade ao explorar os processos subcelulares, os
componentes envolvidos e, principalmente, a organizagdo desses componentes.

Com a maioria dos processos subcelulares sob controle regulatério preciso de outros processos subcelulares, e com compo-
nentes geralmente compartilhados entre diferentes caminhos moleculares e cascatas protéicas, a organizac¢do celular é de grande
importancia. Isso é verdade para cada tipo de célula, com compartimentagao de processos subcelulares, e localizagdo de proteinas,
recrutamento e entrega, garantindo que sejam constantemente repetidos de forma eficiente e com resultados precisos.

A nivel basico, as células eucaridticas podem ser descritas como contendo trés regiées sub-celulares distintas; nomeadamente
a membrana , o citosol e o nucleo . Contudo, a compartimentacéo celular é ainda mais complicada pela abundéancia de organelas
especificas.

Apesar de ter apenas varios nanometros de largura, as membranas celulares sdo altamente enriquecidas em receptores de
sinalizagdo, proteinas transmembranares, bombas e canais e, dependendo da maquiagem, podem recrutar e reter um conjunto de
proteinas importantes no campo da mecanobiologia. Em muitos casos, esses proteinas interagem com o citoesqueleto, que reside
na proximidade da membrana. O citosol, por outro lado, abriga organelas celulares, incluindo o complexo golgiense, o reticulo
endoplasmatico (RE), ribossomos e numerosas vesiculas e vaclolos. Podem existir proteinas solUveis nesta regido. Enquanto isso,
0 nucleo abriga o material genético e todos os componentes relacionados a sua expressao e regulagdo. Embora os processos do
nucleo ndo estejam tdo bem estabelecidos em termos de seu papel na mecanobiologia, os achados recentes indicam varias cone-
x0es importantes, muitas vezes com as vias de sinalizagdo de mecanotransdugdo que culminam em alteragdes na expressao génica.

Cada uma dessas regiGes sub-celulares deve funcionar de forma coerente para a sobrevivéncia e o funcionamento eficiente da
célula. A organizagdo adequada de organelas, proteinas e outras moléculas em cada regido permite que os componentes de prote-
inas individuais funcionem de forma concertada, gerando efetivamente processos subcelulares individuais que culminam em uma
fungdo celular global.

Compartimentalizagdo em células

As células ndo sdo uma mistura amorfa de proteinas, lipidios e outras moléculas. Em vez disso, todas as células sdo constituidas
por compartimentos bem definidos, cada um especializado em uma fungdo particular. Em muitos casos, os processos subcelulares
podem ser descritos com base na ocorréncia na membrana plasmatica , no citosol ou dentro de organelas ligadas a membrana,
como o nucleo, o aparelho de Golgiense ou mesmo os componentes vesiculares do sistema de trafico de membrana , como os li-
sossomos e os endossomas.






