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LINGUA PORTUGUESA

ACENTUACAO GRAFICA

A acentuagdo gréfica consiste no emprego do acento nas pa-
lavras grafadas com a finalidade de estabelecer, com base nas
regras da lingua, a intensidade e/ou a sonoridade das palavras.
Isso quer dizer que os acentos graficos servem para indicar a
silaba tonica de uma palavra ou a pronuncia de uma vogal. De
acordo com as regras gramaticais vigentes, sdo quatro os acentos
existentes na lingua portuguesa:

= Acento agudo: indica que a silaba tbénica da palavra tem

som aberto.

Ex.: drea, reldgio, pdssaro.

“un

» Acento circunflexo: empregado acima das vogais “a
“0”para indicar silaba tonica em vogal fechada.

e’ e
Ex.: académico, Gncora, avo.

un

= Acento grave/crase: indica a juncdo da preposi¢do “a” com

“un

o artigo “a”.

Ex.: “Chegamos a casa”. Esse acento ndo indica silaba
ténica!

= Til: Sobre as vogais “a” e “0”, indica que a vogal de deter-
minada palavra tem som nasal, e nem sempre recai sobre a
silaba tonica.

Ex.: a palavra orfd tem um acento agudo, que indica que
a silaba forte é “0” (ou seja, é acento ténico), e um til
("), que indica que a pronuncia da vogal “a” é nasal, nGo

oral. Outro exemplo semelhante é a palavra béngdo.

= Monossilabas Ténicas e Atonas: mesmo as palavras com
apenas uma silaba podem sofrer alteracdo de intensidade de
vOz na sua pronuncia.

Ex.: observe o substantivo masculino “do” e a preposi-

“wn

¢do “do” (contragdio da preposicdo “de” + artigo “0”).

Ao comparar esses termos, percebermos que o primeiro
soa mais forte que o segundo, ou seja, temos uma monossilaba
tOnica e uma atona, respectivamente. Diante de palavras monos-
silabas, a dica para identificar se é tonica (forte) ou fraca 4tona
(fraca) é pronuncid-las em uma frase, como abaixo:

“Sinto grande do ao vé-la sofrer.”

“Finalmente encontrei a chave do carro.”

» Recebem acento grafico
As monossilabas tonicas terminadas em:
* a(s) - pa(s), ma(s);
* e(s) > pé(s), vé(s);
= o(s) = sd(s), pos.

As monossilabas tonicas formados por ditongos abertos -éis,
-éu, -0i.
Ex.: réis, véu, doi.

Nado recebem acento grafico:
= As monossilabas tonicas: par, nus, vez, tu, noz, quis.

= As formas verbais monossilabicas terminadas em “-&”, nas
quais a 3a pessoa do plural termina em “-eem”.

Importante: Antes do novo acordo ortografico, esses verbos
era acentuados.
Ex.: Ele Ié = Eles téem leem.

Exce¢do: 0 mesmo ndo ocorre com os verbos monossilabi-
cos terminados em “-em”, ja que a terceira pessoa termina em
“-ém”. Nesses caso, a acentuagdo permanece acentuada.

Ex.: Ele tem - Eles tém; Ele vem - Eles vém.

> Acentuagdo das palavras Oxitonas

As palavras cuja ultima silaba é tonica devem ser acentuadas
as oxitonas com silaba tonica terminada em vogal tonica -a, -e
e -0, sucedidas ou nao por -s. Ex.: alids, apds, cracha, mocoto,
pajé, vocés. Logo, ndo se acentuam as oxitonas terminadas em
" on “" ”
-i” e “-u”.
Ex.: caqui, urubu.

» Acentuacgdo das palavras Paroxitonas
Sdo classificadas dessa forma as palavras cuja penultima si-
laba é tonica. De acordo com a regra geral, ndo se acentuam as
palavras paroxitonas, a ndo ser nos casos especificos relaciona-
dos abaixo.

Observe as excegoes:

= Terminadas em -ei e -eis. Ex.: amasseis, cantasseis, fizés-
seis, hdquei, joquei, ponei, sauddveis.

* Terminadas em -r, -l, -n, -x e -ps. Ex.: biceps, carater, cortex,
esfincter, forceps, fossil, liquen, limen, réptil, torax.

» Terminadas em -i e -is. Ex.: beribéri, bilis, biquini, caqui,
cutis, gratis, juri, lapis, oasis, taxi.

= Terminadas em -us. Ex.: bonus, humus, 6nus, Vénus, virus,
ténus.

= Terminadas em -om e -ons. Ex.: elétrons, néutrons,
prétons.
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= Terminadas em -um e -uns. Ex.: album, albuns, férum, fo-
runs, quérum, quéruns.

* Terminadas em -3 e -3o. Ex.: béngdo, béngdos, ima, imas,
orfa, orfas, drgdo, orgdos, sotdo, sotdos.

» Acentuacgdo das palavras Proparoxitonas

Classificam-se assim as palavras cuja antependultima silaba é
tonica, e todas recebem acento, sem excegoes.
Ex.: dcaro, drvore, bdrbaro, cdlida, exército, fétido, Iam-
pada, liquido, médico, pdssaro, tdtica, trdnsito.

> Ditongos e Hiatos:

Acentuam-se:
» Oxitonas com silaba ténica terminada em abertos “_éu”,
" -

éi” ou

“ o Len ”

_6i”, sucedidos ou ndo por “_s”.
Ex.: anéis, fiéis, herdi, mausoléu, sdis, véus.

” “«

= As letras “_i” e “_u” quando forem a segunda vogal ténica
de um hiato e estejam isoladas ou sucedidas por “_s” na
silaba.

Ex.: cai (ca-i), pais (pa-is), bau (ba-u).

N3o se acentuam:
= A letra “_i”, sempre que for sucedida por de “_nh".

Ex.: moinho, rainha, bainha.

= As letras “_i” e 0 “_u” sempre que aparecerem repetidas.
Ex.: juuna, xiita. xiita.

”

= Hiatos compostos por “_ee” e “_00".
Ex.: creem, deem, leem, enjoo, magoo.

» O Novo Acordo Ortografico

Confira as regras que levaram algumas palavras a perderem
acentuag¢do em razao do Acordo Ortografico de 1990, que entrou
em vigor em 2009:

Vogal tonica fechada -o de -0oo em paroxitonas:

Ex.: enjéo enjoo;, magbéo magoo; perdéo perdoo; véo
voo; z60 zoo.

Ditongos abertos -oi e -ei em palavras paroxitonas:

Ex.: alcaldide alcaloide; andrdide androide; alcaldide
alcaloide; assembléia assembleia; asterdide asteroide;
européia europeia.

Vogais -i e -u precedidas de ditongo em paroxitonas:
Ex.: feiura feiura; maoista maoista; taoismo taoismo.

Palavras paroxitonas cuja terminagao é -em, e que possuem
-e tonico em hiato:

Isso ocorre com a 3?2 pessoa do plural do presente do indi-
cativo ou do subjuntivo. Exemplos: deem; |éem leem; reléem
releem; revéem.

AMOSTRA

= Palavras com trema: somente para palavras da lingua
portuguesa. Exemplos: bilinglie bilingue; enxaglie enxague;
linguica linguica.

= Paroxitonas homagrafas: sdo palavras que tém a mesma
grafia, mas apresentam significados diferentes. Exemplo:
o verbo PARAR: pdra para. Antes do Acordo Ortogréfico, a
flexdo do verbo “parar” era acentuada para que fosse dife-
renciada da preposigdo “para”.

Atualmente, nenhuma delas recebe acentuacao, assim:

= Antes: Ela sempre pdra para ver a banda passar. [verbo /
preposicdol]

= Hoje: Ela sempre para para ver a banda passar. [verbo /
preposicdo]

ANALISE E INTERPRETAGAO DE TEXTOS

v

Defini¢do Geral

Embora correlacionados, compreensado e interpretagdo sao
processos distintos. A compreensado refere-se ao entendimento
das informacgoes explicitas do texto, enquanto a interpretagdo
envolve a elaboragdo de conclusGes fundamentadas a partir des-
sas informagdes.

Exemplificando, quando uma avaliagdo exige a compreensao
de uma questdo, a resposta encontra-se explicitamente no texto.
Ja a interpretacdo ocorre quando o leitor, a partir das informa-
¢Oes textuais, elabora conclusdes logicamente fundamentadas.

» Compreensao de Textos

A compreensdo textual consiste na analise do que esta
explicito no texto, ou seja, na identificagdo da mensagem.
Compreender um texto é assimilar intelectualmente sua men-
sagem, identificando com precisdo as informagdes explicitas nele
contidas.

Compreender um texto é captar, de forma objetiva, a men-
sagem transmitida por ele. Portanto, a compreensdo textual
envolve a decodificagdo da mensagem que é feita pelo leitor.

Por exemplo, ao ouvirmos uma noticia, automaticamente
compreendemos a mensagem transmitida por ela, assim como o
seu propdsito comunicativo, que é informar o ouvinte sobre um
determinado evento.

» Interpretagao de Textos

E o entendimento que resulta da associacdo entre as ide-
ias do texto, permitindo ao leitor inferir sentidos implicitos,
sem ultrapassar os limites estabelecidos pelo préprio texto.
Resumidamente, interpretar € atribuir sentido ao texto por meio
de inferéncias e da relagdo entre suas ideias, sempre com base
nos elementos linguisticos e discursivos apresentados.

A interpretacdo de textos compreende a habilidade de se
chegar a conclusGes especificas apds a leitura de algum tipo de
texto, seja ele escrito, oral ou visual.
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INFORMATICA

CONCEITOS BASICOS DE HARDWARE E SOFTWARE; USO DE PERIFERICOS (IMPRESSORA, SCANNER, TECLADO E MOUSE)

A informatica € a area relacionada ao tratamento automatico da informacgdo por meio de recursos computacionais. Ela envolve
computadores, programas, redes, dispositivos digitais e sistemas capazes de receber dados, processa-los, armazena-los e apresentar
resultados Uteis ao usuario. Em sentido amplo, a informatica ndo estd presente apenas em computadores pessoais, mas também
em celulares, caixas eletronicos, sistemas bancdrios, plataformas educacionais, equipamentos hospitalares, veiculos, industrias e
diversos servigos digitais.

Para compreender a informatica, é essencial diferenciar dado e informagdo. Dados sdo elementos isolados, como numeros,
letras, simbolos ou registros sem interpretagdo imediata. A informacgdo surge quando esses dados sdo organizados, processados e
analisados dentro de um contexto. Por exemplo, uma lista de notas escolares contém dados; quando o sistema calcula médias, gera
relatdrios e indica o desempenho dos alunos, esses dados se transformam em informacgao util.

» Hardware e software

Partes fisica e légica do sistema

Todo sistema computacional depende da integracdo entre hardware e software. O hardware corresponde a parte fisica do
computador, isto é, aos componentes que podem ser tocados, conectados, substituidos ou reparados. Ja o software corresponde a
parte légica, formada por programas, sistemas, aplicativos e instrugdes que orientam o funcionamento da maquina.

A tabela a seguir apresenta uma comparagdo didatica entre esses dois elementos fundamentais.

Aspecto Hardware Software
Natureza Parte fisica do computador Parte légica do computador
Forma de existéncia Pode ser tocado e visto fisicamente Existe como instrugdes, codigos e
programas
Fungao Executar operag0es fisicas e permitir Controlar, organizar e orientar o hardware
interagdo
Exemplos Monitor, teclado, mouse, processador, Sistema operacional, navegador, editor de
memoria, HD, SSD e impressora texto, antivirus e aplicativos
Problemas comuns Quebra, superaguecimento, mau contato Travamentos, virus, incompatibilidade ou
ou desgaste erro de atualizacao

Funcionamento integrado

Hardware e software sdo complementares. Um computador sem software é apenas um conjunto de pegas sem orientagdo
funcional. Da mesma forma, um software sem hardware ndo possui meio fisico para ser executado. Assim, o funcionamento do
computador depende da agdo conjunta entre componentes materiais e instrugdes logicas.

HARDWARE: COMPONENTES FisicOs DO COMPUTADOR

» Conceito de hardware

Estrutura material do sistema computacional

Hardware é o conjunto de componentes fisicos que formam um computador ou dispositivo digital. Ele inclui pegas internas,
periféricos, placas, cabos, conectores, unidades de armazenamento e equipamentos de comunicac¢do. Diferentemente do software,
que corresponde aos programas e instrugdes, o hardware representa a parte material do sistema, ou seja, aquilo que possui existéncia
fisica e pode ser instalado, removido, substituido ou reparado.

/
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O hardware é responsavel por executar fisicamente as
operagdes solicitadas pelo software. Quando o usudrio abre
um programa, digita um texto, move o mouse ou imprime
um documento, diversos componentes fisicos trabalham em

AMOSTRA

conjunto para transformar comandos em resultados visiveis.

> Principais grupos de hardware

Classificagdo conforme a fungao

A tabela a seguir organiza os principais grupos de hardware,
relacionando cada grupo a sua fungdo no funcionamento do

computador.
SO Ce Fungao principal Exemplos
hardware §dop P P
Processamento Executa Processador e placa
instrucdes, de video
célculos e
operagoes ldgicas
Memoria Mantém dados RAM, ROM e
temporarios memoaria cache
ou instrugdes
essenciais
Armazenamento Guarda arquivos, | HD, SSD, pen drive e
programas cartdo de memoria
e sistema
operacional
Entrada Permite inserir Teclado, mouse,
dados e comandos | scanner, microfone
no computador e camera
Saida Apresenta Monitor,
resultados ao impressora, caixas
usudrio de som e projetor
Integragao Conecta e organiza Placa-mae,
a comunicagao barramentos,
entre portas e conectores
componentes

» Componentes internos principais

Processador, placa-mae, memoria e armazenamento

O processador, também chamado de CPU, interpreta e
executa instrugGes. A placa-mde conecta os componentes
internos e permite a comunicagdo entre processador,
memoaria, armazenamento e periféricos. A memodria RAM
guarda temporariamente os dados em uso, enquanto HD e SSD
armazenam arquivos de forma permanente. O SSD, por ndo
possuir partes mecanicas, costuma ser mais rapido que o HD.

O bom funcionamento do hardware depende de
compatibilidade, conservacdo e refrigeracdo. Poeira, calor
excessivo, quedas de energia e pegas incompativeis podem
causar lentiddo, travamentos, desligamentos inesperados ou
danos fisicos.

SOFTWARE: PROGRAMAS, SISTEMAS E APLICAGOES

Software é o conjunto de instrugGes, programas, dados e
procedimentos légicos que orientam o funcionamento de um
sistema computacional. Enquanto o hardware corresponde aos
componentes fisicos, como processador, memodria, teclado e
unidades de armazenamento, o software determina quais ope-
racGes esses componentes devem executar.

Hardware e software sdo interdependentes. Um computador
fisicamente funcional ndo realiza tarefas Uteis sem programas, e
um software somente pode ser executado quando existe infraes-
trutura de hardware compativel.

Programa, aplicativo e sistema

Programa é uma sequéncia organizada de instrugGes criada
para executar determinada tarefa. Aplicativo é um software vol-
tado diretamente as necessidades do usudrio, como um editor
de textos ou navegador. Sistema é um conceito mais amplo e
pode reunir varios programas, médulos, dados, usuarios e pro-
cessos relacionados.

Um software pode ser simples, como uma calculadora, ou
extremamente complexo, como um sistema operacional, um ERP
ou uma plataforma bancaria.

» Codigo-fonte e codigo executavel

Codigo-fonte é a representagdo do programa escrita em lin-
guagem de programagdo compreensivel por desenvolvedores.
Para que seja executado pelo computador, esse codigo precisa
ser traduzido ou processado de alguma maneira.

Em linguagens compiladas, um compilador transforma
o cédigo-fonte em cddigo executdvel ou intermedidrio antes
da execugdo. Em linguagens interpretadas, um interpretador
processa as instrugGes durante a execugdo. Existem também
modelos hibridos, nos quais o codigo é convertido para uma re-
presenta¢do intermedidria posteriormente executada por uma
magquina virtual.

» Classificagao dos softwares

A classificagdo depende da finalidade desempenhada. Entre
as categorias mais importantes estdo:

= Software de sistema: administra recursos do computador

e fornece ambiente para outros programas.

= Software aplicativo: realiza tarefas diretamente relaciona-

das as necessidades do usuario.

= Software utilitario: executa atividades auxiliares de manu-

tengdo, protecdo ou organizagdo.

= Software de programacdo: fornece ferramentas para de-

senvolvimento de outros programas.

= Driver: permite que o sistema operacional se comunique

adequadamente com determinado dispositivo.

= Middleware: atua como camada intermediaria facilitando

a comunicagdo entre aplicagGes ou servigos.

= Software embarcado: integra-se a equipamentos cuja fun-

¢do principal ndo é necessariamente a computac¢do de uso

geral.
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CONHECIMENTOS PROFISSIONAIS

IDENTIFICACAO E CADASTRAMENTO DAS FAMILIAS
E DOS USUARIOS DA AREA; ATUALIZACAO DOS
CADASTROS E DAS INFORMACOES DAS FAMILIAS
ACOMPANHADAS

O cadastramento familiar e o mapeamento sdo funda-
mentais para a gestdo e planejamento das politicas publicas,
principalmente no ambito da saude. Por meio desse processo, é
possivel conhecer e monitorar as condigdes de vida das familias
e da populagdo em geral, bem como identificar as necessidades
e demandas da comunidade. Neste texto, serdo abordados os
principais aspectos relacionados ao cadastramento familiar e ao
mapeamento, com énfase em suas finalidades e instrumentos.

» Finalidades do Cadastramento Familiar e Mapeamento
O cadastramento familiar e o mapeamento tém como prin-
cipal finalidade conhecer a realidade da populagdo de uma
determinada regido, por meio do registro e acompanhamento
das familias que residem no local. Entre as finalidades mais rele-
vantes, destacam-se:
= 1 — Identificagdo das necessidades e demandas da comu-
nidade: O cadastramento familiar e mapeamento permitem
conhecer a realidade socioecon6mica da populagdo, bem
como suas condi¢des de salde, de habitagdo, de educagao,
de trabalho, entre outras. Com essas informagdes, é possivel
identificar as necessidades e demandas da comunidade, o
que auxilia na elaboragdo de politicas publicas mais efetivas
e direcionadas as necessidades locais.
» 2 — Planejamento e gestdo das politicas publicas: Com base
nas informagdes coletadas por meio do cadastramento fami-
liar e do mapeamento, é possivel planejar e gerir as politicas
publicas de forma mais eficiente e efetiva, direcionando os
recursos e agdes para as dreas mais necessitadas e deman-
dadas da comunidade.
* 3 — Monitoramento e avaliagcdo das politicas publicas: O
cadastramento familiar e mapeamento permitem o monito-
ramento e a avaliagdo das politicas publicas, possibilitando
0 acompanhamento da evolugdo das condi¢bes de vida da
populagdo e a identificagdo de problemas e desafios a serem
enfrentados.

> Instrumentos do Cadastramento Familiar e Mapeamento

Para realizar o cadastramento familiar e mapeamento, sao
utilizados diversos instrumentos e técnicas, que podem variar de
acordo com o objetivo e o contexto em que sdo aplicados. Entre
0s principais instrumentos utilizados, destacam-se:

» 1 — Questionarios: O questionario é um instrumento basico

para coleta de informagdes sobre a populagdo, que pode ser

utilizado para obter dados sobre diversas areas, como saude,

educacao, habitacdo, trabalho, entre outras.

= 2 — Visitas domiciliares: As visitas domiciliares sdo uma
técnica utilizada para conhecer a realidade das familias que
residem em uma determinada regido. Durante a visita, sao
coletadas informagdes sobre as condi¢Ges de vida da fami-
lia, incluindo informacgGes sobre saude, educacgdo, trabalho,
entre outras.
* 3 — Georreferenciamento: O georreferenciamento é uma
técnica utilizada para mapear a localizagdo das familias ca-
dastradas, permitindo visualizar a distribuicdo geografica da
populagdo em uma determinada regido. Esse instrumento é
muito importante para a gestdo e planejamento das politicas
publicas, pois permite identificar as areas com maior con-
centracdo de demandas e necessidades.
= 4 — Sistemas informatizados: Os sistemas informatizados
sao ferramentas que facilitam o cadastramento e o geren-
ciamento dos dados coletados durante o cadastramento
familiar e mapeamento. A utilizagdo de sistemas informati-
zados permite que os dados sejam armazenados de maneira
mais segura, organizada e acessivel. Além disso, possibilita a
geracdo de relatérios e a realizagdo de analises mais precisas
e rapidas sobre a situagao da populagdo cadastrada.
Existem diversas opgOes de sistemas informatizados dis-
poniveis no mercado, desde softwares gratuitos até sistemas
complexos que exigem investimentos significativos. E importante
que a escolha do sistema seja feita de acordo com as necessida-
des da equipe e das caracteristicas da populagdo a ser cadastrada.

» Treinamento da equipe

O cadastramento familiar e 0 mapeamento constituem uma
atividade complexa e requer uma equipe capacitada para rea-
lizd-lo de forma eficiente e eficaz. Por isso, é importante que a
equipe seja treinada e capacitada para realizar essa atividade.

O treinamento deve abranger aspectos tedricos e praticos
sobre o cadastramento e mapeamento, além de capacitar a equi-
pe no uso de sistemas informatizados, caso seja utilizado.

A capacitagdo da equipe pode ser feita por meio de cursos,
palestras, workshops, entre outros recursos. Também é im-
portante que a equipe receba orientagdes sobre ética, sigilo e
respeito aos direitos humanos, ja que a coleta de informagéGes
pessoais exige cuidados especiais.

» A importancia do cadastramento familiar e mapeamento

O cadastramento familiar e o mapeamento sdo atividades
fundamentais para a promogado da cidadania e do bem-estar da
populagdo. Ao coletar informagGes sobre as caracteristicas so-
cioecondmicas e de saude da populagdo, é possivel identificar
suas necessidades e demandas, o que permite o desenvolvi-
mento de politicas publicas mais efetivas e direcionadas as suas
necessidades.
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Além disso, o cadastramento familiar e mapeamento tam-
bém é importante para a identificagdo de areas de risco, o que
permite o planejamento de a¢Ges preventivas para reduzir a vul-
nerabilidade da populagdo.

Por fim, o cadastramento familiar e mapeamento também é
importante para a organizagdo dos servigos de saude e assisténcia
social, permitindo que a equipe tenha um melhor conhecimento
da populagdo atendida e possa oferecer um atendimento mais
humanizado e eficiente.

O cadastramento familiar e o mapeamento sdo atividades
fundamentais para o desenvolvimento de politicas publicas volta-
das para a promogao da cidadania e do bem-estar da populagdo.
E importante que a equipe responsavel pelo cadastramento seja
capacitada e utilize os instrumentos adequados para a coleta
e o gerenciamento das informagdes. A utilizacdo de sistemas
informatizados pode facilitar e agilizar o processo, além de pro-
porcionar uma gestdao mais eficiente dos dados coletados.

ACOMPANHAMENTO DAS CONDICOES DE SAUDE DAS
FAMILIAS DA AREA

A Estratégia de Saude da Familia (ESF) é uma estratégia
criada pelo Ministério da Saude do Brasil em 1994, que busca
reorganizar o modelo de ateng¢do a saude no pais, com o objetivo
de garantir uma assisténcia integral, humanizada e de qualidade
aos cidadaos. Neste texto, abordaremos os principais aspectos
da Estratégia de Saude da Familia, desde sua definigdo até sua
importancia para a saude da populagdo.

» Definigao e objetivo da Estratégia de Saude da Familia

A Estratégia de Salude da Familia tem como objetivo principal
promover saude e prevenir doengas na comunidade, por meio da
criagdo de vinculos entre profissionais de saude e a populagao,
por meio de agdes de prevengdo, promogdo, protegao e recu-
peracdo da salude. A ESF é uma estratégia que esta presente em
todo o territério nacional, levando atendimento médico e odon-
toldgico, além de outras agdes de promogdo da salde, para as
areas mais remotas e vulnerdveis do pais.

» Equipe da Estratégia de Saude da Familia
A equipe da Estratégia de Saude da Familia é formada por
profissionais de diferentes areas, como médicos, enfermeiros,
técnicos de enfermagem, dentistas, auxiliares de salde bucal,
entre outros. Essa equipe é responsavel por atender as deman-
das da populagdo, prestando assisténcia integral a salde, desde
a prevengdo até a recuperagdo de doengas.

» AtribuicGes da equipe da Estratégia de Saude da Familia

As atribui¢cdes da equipe da Estratégia de Saude da Familia
sdo diversas e incluem desde a realizagdo de consultas médicas e
odontoldgicas até agbes de prevengao de doengas, promogdo da
salide e acompanhamento de gestantes e criangas. Além disso, a
equipe também realiza visitas domiciliares, orienta a populagdo
sobre a importancia dos cuidados com a salide e encaminha pa-
cientes para outros servigos de saude, quando necessario.
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» Importancia da Estratégia de Saude da Familia
A Estratégia de Saude da Familia é fundamental para garantir
0 acesso da populagdo aos servigcos de saude, principalmente nas
regides mais distantes e vulneraveis do pais. Além disso, essa es-
tratégia é responsdvel por promover a saude, prevenir doengas e
garantir um atendimento integral e humanizado aos pacientes, o
que contribui para a melhoria da qualidade de vida da populacgéo.

» Principais desafios da Estratégia de Satude da Familia

Apesar dos avangos da Estratégia de Salude da Familia, ainda
existem desafios a serem enfrentados para que essa estratégia
possa cumprir plenamente o seu papel na promogédo da saude da
populagdo. Um dos principais desafios é a falta de profissionais
capacitados para atuar na ESF, o que acaba sobrecarregando os
gue estdao em atividade. Além disso, ha a necessidade de melho-
rar a infraestrutura das unidades de salde, oferecendo condigGes
adequadas de trabalho para os profissionais e um ambiente aco-
Ihedor para a populagdo.

> Integragdao com a comunidade

A ESF busca estabelecer uma relagdo de proximidade com
a comunidade, compreendendo suas necessidades, dificuldades
e demandas, de modo a construir um trabalho conjunto para a
promogdo da saude e prevengdo de doengas. Nesse sentido, é
importante que a equipe esteja sempre presente em eventos
comunitarios, como reunides de bairro e eventos locais, para es-
treitar o didlogo com a populagdo.

Além disso, a ESF deve trabalhar em parceria com outros
servigos e equipamentos de saude, como hospitais, unidades
de pronto atendimento e laboratdrios, para garantir a continui-
dade e a qualidade do atendimento em saude. Essa integragdo
possibilita a oferta de servicos mais completos e a realizacdo de
encaminhamentos adequados, quando necessario.

» Avaliagdo e monitoramento

A avaliagdo e o monitoramento das atividades da ESF sdo
fundamentais para garantir a qualidade do trabalho realizado
pela equipe. Essas atividades incluem a coleta e andlise de dados
sobre a saude da populag¢do atendida, a identificagdo de proble-
mas e a elaboragdo de planos de a¢do para soluciona-los.

A avaliagdao e o monitoramento também envolvem a analise
dos indicadores de saude, que permitem avaliar o desempenho
da ESF e verificar se as ag¢Ges realizadas estdo produzindo os re-
sultados esperados. Esses indicadores incluem, por exemplo, a
taxa de mortalidade infantil, a cobertura vacinal, o nimero de
consultas realizadas e o nimero de encaminhamentos para ser-
vigos especializados.

> Consideragdes finais
A Estratégia de Saude da Familia é uma importante politica
de atenc¢do a saude que busca promover a saude da populagdo de
forma integral e humanizada, considerando suas necessidades e
demandas. Por meio da ESF, é possivel oferecer um atendimento
mais préximo e qualificado, com foco na prevengao de doengas e
na promogado da qualidade de vida.
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SAUDE PUBLICA

ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

CONCEITO, FINALIDADE E POSICAO DA ATENGAO
PRIMARIA NO SISTEMA DE SAUDE

A Atencdo Primaria a Saude, conhecida pela sigla APS, cons-
titui um nivel fundamental de organizagdo da assisténcia a saude
e possui papel estratégico no Sistema Unico de Satde. No con-
texto brasileiro, a expressdao Atengdo Bdsica é tradicionalmente
utilizada em documentos e politicas publicas em sentido relacio-
nado a Atencgdo Primaria. A APS deve estar préoxima das pessoas
e dos territdrios, oferecendo cuidado continuo para grande parte
das necessidades de saude da populagdo e articulando o acesso
aos demais servigos quando houver necessidade de atengdo es-
pecializada, hospitalar ou de outros pontos da rede.

Sua atuagdo ndo se limita ao tratamento de doengas ja ins-
taladas. A Atencdo Primaria desenvolve um conjunto amplo de
acoes individuais, familiares e coletivas que podem envolver
promoc¢do da saude, prevengdo de doengas e outros agravos,
diagndstico, tratamento, reabilitacdo, reducdo de danos, cui-
dados paliativos e vigilancia em saude. Dessa maneira, uma
unidade de APS pode acompanhar pessoas saudaveis em agoes
preventivas, individuos com condi¢des agudas, pacientes com
doencas cronicas, gestantes, criangas, pessoas idosas e usuarios
com diferentes necessidades ao longo da vida.

E inadequado compreender a APS como uma assisténcia
simplificada ou destinada apenas a situagGes de pouca impor-
tancia. Sua caracteristica central é oferecer atengdo abrangente,
proxima e continua, resolvendo aquilo que estiver dentro de sua
capacidade e articulando os demais niveis quando necessario.
Hipertensdo arterial, diabetes mellitus, acompanhamento do
crescimento e desenvolvimento infantil, vacinagdo, saude sexual
e reprodutiva, prevenc¢do de agravos e diversas condigGes clini-
cas podem ser acompanhados nesse nivel, conforme protocolos,
competéncias profissionais e necessidades individuais.

A APS também desempenha papel importante como porta
de entrada do sistema. Isso significa que muitas necessidades
podem inicialmente ser apresentadas nesse ponto da rede.
Entretanto, o sistema de saude possui outras portas de entrada
adequadas a determinadas situagées. Uma emergéncia grave,
por exemplo, exige acesso ao servigco correspondente e ndo deve
ser retardada pela tentativa de passar previamente por uma uni-
dade de Atengdo Primaria.

Outro elemento fundamental é o territério. As equipes
trabalham com uma populagdo e uma realidade territorial, pro-
curando conhecer caracteristicas demogréficas, epidemioldgicas,
sociais e ambientais que influenciam as condigdes de saude. Esse
conhecimento permite identificar necessidades que ndo seriam
percebidas apenas por meio das consultas individuais.

Se determinado territdrio apresenta elevada incidéncia de
uma doenca transmissivel, baixa cobertura de determinada agdo
preventiva ou dificuldade de acesso de certos grupos, essas in-
formagdes podem orientar o planejamento das agdes.

A atuacdo territorial ndo significa restringir o cuidado a uma
visdo geografica. O territdrio inclui relagdes sociais, equipamen-
tos publicos, condi¢des de moradia, trabalho, transporte, redes
comunitarias e outros elementos que influenciam a vida das pes-
soas. Conhecer essas caracteristicas ajuda a equipe a organizar
acOes compativeis com as necessidades reais da populagdo.

A Atengdo Primaria deve, portanto, ser compreendida como
espaco de cuidado clinico, prevengdo, promogado da saude, vigi-
lancia e coordenagdo assistencial. Sua importancia decorre ndo
apenas da quantidade de pessoas atendidas, mas da capacidade
de acompanhar usudrios ao longo do tempo e integrar diferen-
tes necessidades. Quando adequadamente organizada, contribui
para resolver problemas no nivel apropriado, identificar preco-
cemente situagdes de risco e evitar fragmentagao da assisténcia.

PRINCiPIOS DO SUS E ATRIBUTOS FUNDAMENTAIS DA
ATENGAO PRIMARIA

A organizagdo da Atengdo Primaria esta inserida nos princi-
pios e diretrizes do Sistema Unico de Saude. Entre os principios
fundamentais encontram-se universalidade, integralidade e
equidade. A universalidade estabelece a saude como direito e
orienta 0 acesso as agdes e aos servigos sem exclusdes incom-
pativeis com esse direito. A integralidade exige compreender as
necessidades de saude de maneira ampla, articulando promo-
¢do, prevencgao, tratamento, reabilitagdo e outras dimensdes do
cuidado. A equidade procura considerar diferengas de necessi-
dades, riscos e vulnerabilidades para que os recursos e as a¢des
sejam organizados de maneira compativel com essas diferencas.

Equidade ndo é sindnimo de oferecer exatamente a mesma
resposta a todas as pessoas. Dois usuarios podem necessitar
de intensidades diferentes de acompanhamento. Uma pessoa
clinicamente estdvel pode receber determinado planejamento,
enquanto outra, com multiplas condigGes cronicas e maior vulne-
rabilidade, pode necessitar de acompanhamento mais frequente
e articulagdo com diferentes profissionais. O tratamento equita-
tivo reconhece essas diferencas sem estabelecer discriminagées
indevidas.

Além dos principios gerais do SUS, a Ateng¢do Primaria é
frequentemente compreendida por meio de atributos que aju-
dam a caracterizar sua qualidade. Entre os atributos essenciais
destacam-se acesso de primeiro contato, longitudinalidade, in-
tegralidade e coordenagdo do cuidado. Esses elementos estdo
relacionados, mas representam dimensdes diferentes.

O acesso de primeiro contato significa que a APS deve estar
disponivel como referéncia inicial para uma ampla variedade de
necessidades. Esse atributo envolve mais do que a existéncia fisica
de uma unidade. Horarios, localizagdo, barreiras administrativas,
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formas de agendamento, acolhimento e capacidade de res-
posta influenciam o acesso real. Uma unidade pode existir no
territdrio e, ainda assim, apresentar barreiras que dificultem a
utilizagdo dos servigos.

A longitudinalidade corresponde a relagdo continuada entre
a equipe e os usuarios ao longo do tempo. Quando uma pessoa é
acompanhada continuamente, os profissionais podem conhecer
melhor sua histdria, tratamentos anteriores, condi¢ées familia-
res e evolugdo clinica. Isso favorece decisdes contextualizadas
e reduz a fragmentagdo. Longitudinalidade nao significa que o
usudrio serd atendido sempre pelo mesmo profissional, mas
pressupde continuidade da responsabilidade assistencial e dis-
ponibilidade das informagdes necessarias.

A integralidade envolve reconhecer e responder, dentro das
possibilidades da APS e da rede, a diferentes necessidades de
saude. Durante uma consulta de acompanhamento de hiperten-
sdo, por exemplo, podem ser identificadas questdes relacionadas
a vacinagdo, alimentagdo, saide mental, uso de medicamentos
ou outras condigGes. Integralidade ndo significa que um Unico
profissional precise resolver todos os problemas, mas que as ne-
cessidades sejam reconhecidas e recebam respostas adequadas.

A coordenagdo do cuidado torna-se especialmente visi-
vel quando o usudrio precisa de outros servicos. Uma pessoa
encaminhada para cardiologia, por exemplo, ndo deixa automa-
ticamente de ser acompanhada pela Atengdo Primaria. A equipe
continua responsavel pelo cuidado global e deve integrar, quan-
do disponiveis, as informagbes produzidas pelo especialista. A
comunicagdo entre os pontos da rede é essencial para reduzir re-
peticdo de procedimentos, perda de informagdes e orientagbes
incompativeis.

Também sdo reconhecidos atributos derivados, como orien-
tacdo familiar, orientacdo comunitaria e competéncia cultural.
Eles destacam a necessidade de considerar o contexto familiar,
as caracteristicas da comunidade e os valores socioculturais re-
levantes para o cuidado. Assim, a APS combina responsabilidade
individual com compreensao do territdrio e da coletividade.

ORGANIZAGAO TERRITORIAL, EQUIPES E PROCESSO DE
TRABALHO

A organizagdo da Atenc¢do Primaria depende do conhecimen-
to da populagdo e do territério sob responsabilidade das equipes.
Territorializagdo e adscricdo permitem organizar referéncias
assistenciais e conhecer necessidades locais. Informagdes epide-
mioldgicas, sociais e demograficas auxiliam no planejamento e
permitem identificar grupos que necessitam de acompanhamen-
to especifico.

A Estratégia Saude da Familia possui papel central na orga-
nizagdo da Atengdo Primdria brasileira. Seu modelo favorece o
acompanhamento territorial e o estabelecimento de vinculos
com a populagdo. As equipes sdo compostas por profissionais
com atribuicbes especificas e complementares, conforme as
normas vigentes e a organizagado local. Médicos, enfermeiros,
técnicos ou auxiliares de enfermagem e agentes comunitarios de
salde participam de diferentes dimensdes do cuidado, podendo
haver profissionais de saude bucal e atuagdo articulada com ou-
tras categorias.
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O trabalho multiprofissional ndo significa que todos os in-
tegrantes da equipe realizam as mesmas tarefas. Cada categoria
possui competéncias definidas pela legislagdo profissional
pelas normas correspondentes. A integragdo ocorre por meio
de planejamento, comunicagdo, discussao de situagdes, com-
partilhamento de informagbes necessarias e articulagdo das
interveng¢des. Um cuidado integrado depende tanto da coopera-
¢doquantodo respeito aos limites de atuagdo de cada profissional.

Os agentes comunitarios de salide possuem importante rela-
¢do com o territdrio e a populagdo. Sua atuagdo pode contribuir
para acompanhamento das familias, identificagdo de necessida-
des, agGes educativas, atualizagdo de informagdes e aproximagao
entre comunidade e servigo, conforme suas atribui¢es. Por sua
insercdo territorial, podem perceber situagGes que ndo aparece-
riam espontaneamente em atendimentos realizados dentro da
unidade.

O processo de trabalho inclui atendimentos individuais,
procedimentos, atividades coletivas, visitas domiciliares quan-
do indicadas, acGes educativas, acompanhamento de condig¢bes
cronicas, vacinagdo, vigilancia e outras atividades. A combina-
¢do depende das caracteristicas da populagdo. Uma equipe ndo
deve organizar toda sua atuagdo exclusivamente em func¢do da
demanda espontanea, pois isso pode reduzir a capacidade de
desenvolver ages preventivas e acompanhar pessoas que ne-
cessitam de cuidado continuado.

A programacdo das atividades precisa coexistir com capaci-
dade para atender necessidades ndo previamente agendadas. A
demanda espontdnea envolve pessoas que procuram o Servigo
por problemas surgidos ou percebidos naquele momento. O
acolhimento permite compreender essa necessidade e definir
a resposta adequada. Nem toda pessoa que procura a unidade
precisa necessariamente de consulta médica imediata, assim
como determinados sinais ndo podem ser submetidos a uma es-
pera incompativel com sua gravidade.

As informagdes do territério também orientam agdes de
vigildncia em saude. A identificagdo de doencas transmissiveis,
condi¢des ambientais, baixa cobertura de a¢des preventivas ou
outros eventos relevantes pode exigir intervengbes coletivas.
Dessa maneira, assisténcia individual e vigilancia ndo devem fun-
cionar como atividades completamente isoladas.

A organizagdo da APS exige, portanto, equilibrio entre aten-
dimento individual e agGes coletivas, demanda espontanea e
programada, cuidado clinico e vigilancia, prevencao e tratamento.
O planejamento deve ser orientado pelas necessidades da popu-
lagdo, e ndo apenas pela repeticdo de rotinas administrativas.

ACOLHIMENTO, ViNCULO, RESOLUTIVIDADE E
COORDENAGAO DAS REDES DE ATENGAO A SAUDE

O acolhimento representa uma forma de organizar a relagdao
entre o servigo e as necessidades apresentadas pelos usuarios.
Ele ndo deve ser reduzido a recepg¢do administrativa ou a uma
simples triagem destinada a decidir quem recebera atendimen-
to. Acolher significa escutar a demanda, avaliar necessidades e
riscos e produzir uma resposta compativel com a situagao, seja
por atendimento na prépria unidade, orientagdo, agendamento,
encaminhamento ou acionamento de outro ponto da rede.


https://www.apostilasopcao.com.br/apostila/prefeitura-trindade-pe-agente-comunitario-saude?utm_source=pdf&utm_medium=pdf&utm_campaign=pdf-amostra-OP-055ST-26-TRINDADE-PE-AGT-SAUDE
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