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Lingua Portuguesa

Definicao Geral

Embora correlacionados, esses conceitos se distinguem, pois sempre que compreendemos adequadamente
um texto e o objetivo de sua mensagem, chegamos a interpretacdo, que nada mais é do que as conclusdes
especificas. Exemplificando, sempre que nos € exigida a compreensdo de uma questdo em uma avaliagao,
a resposta sera localizada no préprio no texto, posteriormente, ocorre a interpretacéo, que é a leitura e a
conclusado fundamentada em nossos conhecimentos prévios.

Compreensao de Textos

Resumidamente, a compreensao textual consiste na analise do que esta explicito no texto, ou seja, na
identificacdo da mensagem. E assimilar (uma devida coisa) intelectualmente, fazendo uso da capacidade de
entender, atinar, perceber, compreender. Compreender um texto é apreender de forma objetiva a mensagem
transmitida por ele. Portanto, a compreensao 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 propodsito comunicativo, que é informar o ouvinte sobre um determinado evento.

Interpretagao de Textos

E o entendimento relacionado ao contetido, ou melhor, os resultados aos quais chegamos por meio da
associacao das ideias e, em razao disso, sobressai ao texto. Resumidamente, interpretar é decodificar o sentido
de um texto por inducgao.

Ainterpretacao de textos compreende a habilidade de se chegar a conclusdes especificas apds a leitura de
algum tipo de texto, seja ele escrito, oral ou visual.

Grande parte da bagagem interpretativa do leitor é resultado da leitura, integrando um conhecimento que
foi sendo assimilado ao longo da vida. Dessa forma, a interpretacao de texto é subjetiva, podendo ser diferente
entre leitores.

Exemplo de compreensao e interpretacao de textos

Para compreender melhor a compreensao e interpretacédo de textos, analise a questao abaixo, que aborda
os dois conceitos em um texto misto (verbal e visual):

FGV > SEDUC/PE > Agente de Apoio ao Desenvolvimento Escolar Especial > 2015
Portugués > Compreensao e interpretacao de textos

A imagem a seguir ilustra uma campanha pela inclusao social.

“A Constituicao garante o direito a educacgao para todos e a inclusédo surge para garantir esse direito também
aos alunos com deficiéncias de toda ordem, permanentes ou temporarias, mais ou menos severas.”

A partir do fragmento acima, assinale a afirmativa incorreta.
(A) Alinclusao social é garantida pela Constituicdo Federal de 1988.

(B) As leis que garantem direitos podem ser mais ou menos severas.
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Conhecimentos de Saude Publica

PORTARIA N° 2.436, DE 21 DE SETEMBRO DE 2017

Aprova a Politica Nacional de Atencao Basica, estabelecendo'a revisao de diretrizes para a organi-
zacado da Atencgao Basica, no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS).

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuicées que lhe conferem os incisos | e Il do para-
grafo unico do art. 87 da Constituicao, e

Considerando a Lei n° 8.080, de 19 de setembro 1990, que dispde sobre as condi¢cdes para a promogao,
protecao e recuperacao da saude, a organizacao e o funcionamento dos servigos correspondentes, e da outras
providéncias, considerando:

Considerando a experiéncia acumulada do Controle Social da Saude a necessidade de aprimoramento do
Controle Social da Saude no ambito nacional e as reiteradas demandas dos Conselhos Estaduais e Municipais
referentes as propostas de composicao, organizagao e funcionamento, conforme o art. 1°, § 2°, da Lei n°® 8.142,
de 28 de dezembro de 1990;

Considerando a Portaria n® 971/GM/MS, de 3 de rpaio de 2006, que aprova a Politica Nacional de Praticas
Integrativas e Complementares (PNPIC) no Sistema Unico de Saude;

Considerando a Portaria n° 2.715/GM/MS, de 17 de novembro de 2011, que atualiza a Politica Nacional de
Alimentacao e Nutricao;

Considerando a Portaria Interministerial N° 1, de 2 de janeiro de 2014, que institui a Politica Nacional de
Atencéo Integral a Saude das Pessoas Privadas de Liberdade no Sistema Prisional (PNAISP) no dmbito do
Sistema Unico de Saude (SUS);

Considerando as Diretrizes da Politica Nacional de Saude Bucal;

Considerando a Lei n°® 12.871, de 22 de outubro de 2013, que Institui o Programa Mais Médicos, alterando
a Lei no 8.745, de 9 de dezembro de 1993, e a Lei no 6.932, de 7 de julho de 1981;

Considerando o Decreto n° 7.508, de 21 de junho de 2011, que regulamenta a Lei n° 8.080, de 19 de setem-
bro de 1990, para dispor sobre a organizacao do Sistema Unico de Saude - SUS, o planejamento da saude, a
assisténcia a saude, e a articulacao interfederativa;

Considerando a Portaria n° 204/GM/MS, de 29 de janeiro de 2007, que regulamenta o financiamento e a
transferéncia de recursos federais para as agdes e servigos de saude, na forma de blocos de financiamento,
com respectivo monitoramento e controle;

Considerando a Portaria n° 687, de 30 de margo de 2006, que aprova a Politica de Promocao da Saude;

Considerando a Portaria n°® 4.279, de 30 de dezembro de 2010, que estabelece diretrizes para a organiza-
¢ao da Rede de Atencéo a Saude no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS);

Considerando a Resolugéo CIT N° 21, de 27 de julho de 2017 Consulta Publica sobre a proposta de reviséo
da Politica Nacional de Atenc&o Basica (PNAB). agosto de 2017; e

Considerando a pactuagao na Reunido da Comissao Intergestores Tripartite do dia 31 de agosto de 2017,
resolve:

Art. 1° Esta Portaria aprova a Politica Nacional de Atencao Basica - PNAB, com vistas a revis@o da regu-
lamentagdo de implantacao e operacionalizagéo vigentes, no ambito do Sistema Unico de Saude - SUS, esta-
belecendo-se as diretrizes para a organizagao do componente Atencao Basica, na Rede de Atencao a Saude
- RAS.

Paragrafo unico. A Politica Nacional de Atengéo Basica considera os termos Atengao Basica - AB e Atengéo
Primaria a Saude - APS, nas atuais concepgdes, como termos equivalentes, de forma a associar a ambas os
principios e as diretrizes definidas neste documento.
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Conhecimentos Especificos

Dispde sobre a participagdo da comunidade na gestdo do Sistema Unico de Satide - SUS e sobre as trans-
feréncias intergovernamentais de recursos financeiros na area da saude e da outras providéncias.

participacdo da
comunidade na gestdo
do SUS

transferéncias
CONTEUDO DESTA LEI MITSTROVarn AN e ITals
de recursos financeiros
na drea da saude

outras providéncias

O controle social é uma diretriz e principio do SUS. E o mecanismo de participacdo da comunidade nas
acbes de saude em todas as esferas de governo. De forma institucionalizada temos: os conselhos e as confe-
réncias de saude.

Art. 1° - O Sistema Unico de Saude - SUS de que trata a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, contara,
em cada esfera de governo, sem prejuizo das fun¢des do Poder Legislativo, com as seguintes instancias cole-
giadas:

| - A Conferéncia de Saude, e
Il - O Conselho de Saude.

Conferénes de

Eadide
onetcs T o

SUS Consalho de

Sadde

1° - A Conferéncia de Saude reunir-se-a cada 4 anos com a representacao dos varios segmentos sociais,
para avaliar a situacao de saude e propor as diretrizes para a formulacao da politica de saude nos niveis cor-
respondentes, convocada pelo Poder Executivo ou, extraordinariamente, por este ou pelo Conselho de Saude.

HISTORICO DAS CONFERENCIAS DE SAUDE

T LNS LN 8" CHS

1941 1963 1975

P LN & CNS
1880 1967

Em 2015 aconteceu a 152 CNS, com o tema: Saude Publica de Qualidade. A préxima Conferéncia,em cara-
ter ordinario, acontecera em 2019.

A Conferéncia de Saude é um espaco de discussao das politicas de saude em todas as esferas de governo.
Acontecem, de forma ordinaria, a cada 4 anos e, como férum de discussao, avaliam e propéem mudancas ou
novas politicas e programas de saude para o pais. Cada municipio deve realizar a conferéncia de saude, onde
serao eleitos os representantes que para participar da conferéncia estadual, onde serao eleitos os representan-
tes que participarao, da Conferéncia Nacional de Saude (SOUZA,2016).



