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PREFEITURA MUNICIPAL DE VICOSA/MG
CONCURSO PUBLICO EDITAL N° CP - 001/2019

CRONOGRAMA PREVISTO DO CONCURSO PUBLICO

ITEM

ATIVIDADE

DATA

01

Publicagdo do EDITAL CP n°001/2019, integralmente, no Diério
Oficial Eletr6nico da Associag¢éo dos Municipios Mineiros/DOEAMM
e no site da Prefeitura Municipal de Vicosa — www.vicosa.mg.gov.br
—, naforma de extrato de publica¢éo, na Imprensa Oficial do Estado
de Minas Gerais/IOFMG e no Jornal O TEMPO, na forma do art. 7°,
caput, do Decreto Municipal n®5.252/2018.

14/02/2019

02

Inicio das Inscrigdes.

22/04/2019, a partir das 9 horas.

03

Término das Inscrigdes - IMPRORROGAVEL.

24/06/2019, até as 18 horas.

04

Divulgacéo da Lista Geral de candidatos com os nomes, cargo e data
de nascimento, no site da Prefeitura Municipal de Vicosa —
www.vicosa.mg.gov.br, no Quadro de Publicagbes do Paco
Municipal e no endereco eletrénico
seapconcursos.listaeditais.com.br

09/07/2019
(Apb6s as 17 h)

05

Divulgagdo das homologacdes das inscri¢des, locais e horérios das
Provas Objetivas e divulgagéo de listagem de laudos médicos
deferidos e indeferidos — bem como os pedidos especiais, conforme
item 5 do EDITAL, no site da Prefeitura Municipal de Vigosa —
www.vicosa.mg.gov.br — e no endereco eletrénico
seapconcursos.listaeditais.com.br, bem como no Diario Oficial
Eletrdnico da Associa¢@o dos Municipios Mineiros/DOEAMM e, na
forma de extrato de publicacdo, na Imprensa Oficial do Estado de
Minas Gerais/IOFMG e no Jornal O TEMPO, naformadoart. 7°, I, do
Decreto Municipal n° 5.252/2018.

23/07/2019
(Apds as 17 h)

05.1

Prazos para envio de xerocépia ou fotocopia de boleto bancério
quitado na hipétese de o nome do candidato n&o constar na
listagem doitem 4 e/ou parareclamacao acerca doindeferimento
de laudo médico. Enviar eletronicamente através do login do
candidato—orientacdo no site— IMPRORROGAVEL.

24/07/2019 até 26/07/2019

06

Divulgacédo da listagem complementar de local de prova referente
deferimento de inscricdo(6es) ndo homologada(s) no site da
Prefeitura Municipal de Vigosa — www.vicosa.mg.gov.br — e no
endereco eletrdnico seapconcursos.listaeditais.com.br, bemcomo
no Diario Oficial Eletrdnico da Associacdo dos Municipios
Mineiros/DOEAMM e, na forma de extrato de publicacédo, na
Imprensa Oficial do Estado de Minas Gerais/IOFMG e no Jornal O
TEMPO, naformado art. 7°, I, do Decreto Municipal n®5.252/2018,
eresposta as reclamacgdes do item 05.1.

31/07/2019

07

REALIZAGAODASPROVAS OBJETIVAS e DISSERTATIVA (REDACAO)

*03/08/2019 e 04/08/2019



http://www.vicosa.mg.gov.br/
http://www.vicosa.mg.gov.br/
http://www.vicosa.mg.gov.br/
http://www.seapconcursos.com.br/
http://www.vicosa.mg.gov.br/
http://www.seapconcursos.com.br/

08

Divulgacdo dos gabaritos oficiais das Provas Objetivas no site da
Prefeitura Municipal de Vigosa — www.vicosa.mg.gov.br — e no
endereco eletrdnico seapconcursos.listaeditais.com.br, bemcomo
no Diario Oficial Eletrénico da Associacdo dos Municipios
Mineiros/DOEAMM e, na forma de extrato de publicacdo, na
Imprensa Oficial do Estado de Minas Gerais/IOFMG e no Jornal O
TEMPO, naformado art. 7°, Il, do Decreto Municipal n®5.252/2018.

05/08/2019
(Apbs as 15 h)

09

Prazo de Recurso referente aos Gabaritos das Provas Objetivas —
enviar eletronicamente através do login do candidato — orientacdo
no site — IMPRORROGAVEL.

06/08/2019 até 08/08/2019

10

Respostas aos recursos interpostos pelos candidatos — Resultado das
Provas Objetivas.

29/08/2019
(Apbs as 17 h)

11

Prazo de Recurso referente ao resultado/pontuacdo das Provas
Obijetivas — enviar eletronicamente através do login do candidato —
orientacdo no site —IMPRORROGAVEL.

30/08/2019 até 03/09/2019

12

Resposta aos Recursos interpostos pelos candidatos referente ao
Resultado/Pontuagéo das Provas Objetivas.

16/09/2019
(Apbs as 17 h)

13

Divulgag&o do resultado da Prova Dissertativa (REDACAQ), no site da
Prefeitura Municipal de Vigosa — www.vicosa.mg.gov.br — e no
endereco eletrénico seapconcursos.listaeditais.com.br, bemcomo
no Diario Oficial Eletrdnico da Associacdo dos Municipios
Mineiros/DOEAMM e, na forma de extrato de publicacédo, na
Imprensa Oficial do Estado de Minas Gerais/IOFMG e no Jornal O
TEMPO, na forma do art. 7°, lll, do Decreto Municipal n°
5.252/2018.

16/09/2019
(Apbs as 17 h)

14

Vistada Prova Dissertativa—disponivel eletronicamente através do
login do candidato.

17/09/2019

15

a) Prazo de recurso ao resultado da Prova Dissertativa - enviar
eletronicamenteatravésdologindocandidato—orientacGonosite—
IMPRORROGAVEL.
b) Prazode envio de Titulos para candidatos de Nivel Superior —
IMPRORROGAVEL.

18/09/2019 até 20/09/2019

16

Convocacdao para o Teste Fisico para os cargos: Cuidador Social e
Vigia/Seguranca.

20/09/2019

17

REALIZACAO DOS TESTES FiSICOS PARA OS CARGOS:
CUIDADOR SOCIAL e VIGIA/SEGURANCA

**28/09/2019 e 29/09/2019

18

a) Respostaaojulgamentode recursodaProvaDissertativa.

b) Divulgacéo do resultado da Prova de Titulos, no site da Prefeitura
Municipal de Vigcosa — www.vicosa.md.gov.br — e no enderecgo
eletronico seapconcursos.listaeditais.com.br, bem como no Diario
Oficial Eletrénico da Associagao dos Municipios Mineiros/DOEAMM
e, naforma de extrato de publicacéo, na Imprensa Oficial do Estado
de Minas Gerais/IOFMG e no Jornal O TEMPO, na forma do art. 7°,
I1l, do Decreto Municipal n°5.252/2018.

¢) Resultado da aplicagéo dos Testes Fisicos para os cargos: Cuidador
Social e Vigia/Seguranca, nosite da Prefeitura Municipal de Vigosa—
www.vicosa.mg.gov.br — e no endereco eletrdnico
seapconcursos.listaeditais.com.br, bem como no Diario Oficial
Eletronico da Associagdo dos Municipios Mineiros/DOEAMM e, na
forma de extrato de publicacao, naImprensa Oficial do Estado de
Minas Gerais/IOFMG e no Jornal O TEMPO, naforma do art. 7°, 1,
do Decreto Municipal n® 5.252/2018.

08/10/2019
(Apos as 17 h)

19

Prazo de Recurso referente:

a) Resultado da Prova de Titulos - enviar eletronicamente através do
logindo candidato—orientacdonosite— IMPRORROGAVEL

b) Resultado do Teste Fisico - enviar eletronicamente através do
login do candidato — orientacdo no site — IMPRORROGAVEL

09/10/2019 até 11/10/2019



http://www.vicosa.mg.gov.br/
http://www.vicosa.mg.gov.br/
http://www.vicosa.mg.gov.br/
http://www.vicosa.mg.gov.br/
http://www.vicosa.mg.gov.br/

20

Respostaaos recursos interpostos pelos candidatos e divulgacdo do
Resultado Final para fins de homologacéo, no site da Prefeitura
Municipal de Vigosa — www.vicosa.mg.gov.br — e no enderec¢o
eletronico seapconcursos.listaeditais.com.br, bem como no Diario
Oficial Eletrénico da Associa¢éo dos Municipios Mineiros/DOEAMM
e, naforma de extrato de publicacéo, na Imprensa Oficial do Estado
de Minas Gerais/IOFMG e no Jornal O TEMPO, na forma do art. 7°,
IV, do Decreto Municipal n°® 5.252/2018.

17/10/2019

* As provas serdo aplicadas no domingo (04/08/2019); caso o numero de
candidatos inscritos exceda a oferta de locais (espacos fisicos) adequados nos
estabelecimentos de ensino ouemoutroslocais disponiveis nacidade de Vigosa,

OBSERVACAO IMPORTANTE serdo aplicadas, inclusive, no sabado (03/08/2019). A confirmacdao sera feitano

dia 23/07/2019 apds as 17h.
** A confirmacéo de data, local e horario dos Testes Fisicos sera no dia
20/09/2019 apods as 17h.
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MUNICIPIO DE VICOSA/MG - EDITAL DE CONCURSO PUBLICO N° CP - 001/2019

O Municipiode Vigosa, Estado de Minas Gerais, por seu Prefeito, o Sr. Angelo Chequer, nouso de
suas atribuicdes legais e regulamentares, conferidas pela Lei Organica Municipal, torna publico a
tantos quantos virem o presente EDITAL e ANEXOS ou dele tomarem conhecimento que estaréo
abertas, no periodo de 22/04/2019 a 24/06/2019, as inscri¢cbes para o Concurso Pablico de Provas
Obijetivas de Multipla Escolha e Redac¢do e Titulos para provimento das vagas dos cargos do Quadro
Permanente da Prefeitura Municipal de Vicosa, nos termos do art. 37, Il, da Constituicdo da
Republica de 1.988 e art. 111, da Lei Organica Municipal, combinado com o art. 13, da Lei Municipal
n° 810, de 30 de agosto de 1.991 - Estatuto dos Servidores Publicos do Municipio de Vicosa -,
regulamentado pelo Decreto Municipal n®5.252, de 16 de outubro de 2.018 — Institui normas gerais
de concurso publico no dmbito do Municipiode Vicosa, bem como das disposi¢ées do Tribunal de
Contas do Estado de Minas Gerais aplicaveis a espécie. Aplicar-se-a também ao presente certame 0s
principios de direito privado, em particular, o Principio da Boa-Fé Objetiva Contratual, que atua ndo
sé no ambito do exercicio de direitos e poderes, mas também na constituicdo das relacdes e no
cumprimento dos deveres, implicando a necessidade de uma conduta leal, honesta, estimada e que
se pode esperar de uma pessoa, protegendo a confianga que, fundamentadamente, pode-se
depositar no comportamento de outrem.

1. DASDISPOSICOES PRELIMINARES
1.1. Naformado art. 4°, do Decreto n®5.252/2018, o presente Concurso Publico sera realizado sob
a responsabilidade da pesso a juri dica SEAP - Servico Especializado em Administracdo &
Projetos LTDA, inscrita no CNPJ sob o n° 08.993.055/0001-51 - site
seapconcursos.listaeditais.com.br, estabelecida na Rua Agucenas, n°® 995 casa, Bairro Nova Suissa,
BeloHorizonte/MG - CEP 30.421-310, através do Contrato Administrativon®290/2018, obedecidas as
legislagdes pertinentes e as normas deste EDITAL e ANEXOS.
1.2. O Presente EDITAL CP n°001/2019 é composto por 4 (quatro) ANEXOS, que aderem ao presente
instrumento, para todos os efeitos legais.
1.3. O Concurso Publico compreendera as seguintes etapas de provas, com pesos iguais, quando for
0 caso:
1.4. A realizagdo de Provas Objetivas de Mdltipla Escolha e Prova Dissertativa (REDACAO) para todos os
cargos indicados no Anexo lll, de carater eliminatério e classificatério, e mais;
1.5. Arealizacdo de Avaliagdo de Titulos paraos cargos de nivel superior indicados no Anexo lll, e mais;
1.6. ArealizacdodeAvaliacdo/TesteFisicoparaoscargosdeCuidadorSocialeVigia/Seguranca.
1.7. As questdes de multipla escolha das Provas Objetivas terdo quatro opgdes de resposta (A, B, C,
D). Ap6s a homologacdo do Concurso pela autoridade acima nomeada, havera a etapa de
comprovacao de requisitos e exames meédicos, de carater eliminatorio, sob responsabilidade da
PrefeituraMunicipal de Vigosa. Osexamesmédicos serdorealizados nacidade de Vicosa/MG.
1.8. 0 prazo de validade do presente Concurso Publico fica determinado em 02 (dois) anos, contados da
data da homologacdo de seu resultado final, podendo ser prorrogado por igual periodo, uma Unica vez,
conformeart.14,dal eiMunicipaln®810/1.991.
1.9. Os cargos publicos de provimento efetivo descritos neste EDITAL, suas areas de atuagéo,
qualificacéo ou especialidade académica, 0s numeros de vagas, a habilitacdo e atitulacéo exigidas,
as jornadas de trabalho e remuneracdes iniciais, os tipos de provas, a quantidade de questbes e o
pesodelas, sdo os previstos no Anexo |l que adere ao presente EDITAL, paratodos os efeitos legais.
110.  Caso surjam, no prazo de validade deste concurso publico, outras vagas além das previstas
para 0s mesmos cargos publicos efetivos previstos neste EDITAL, e, observados o interesse publico e
a necessidade da Administracé@o, poderdo ser nomeadosos candidatos aprovados neste certame,
limitados ao quantitativo das novas vagas incorporadas e observada a estrita ordem classificatoria
dos candidatos excedentes e candidatos com deficiéncia classificados.
111, COMISSAO ORGANIZADORA DO CONCURSOPUBLICO
1.11.1 Serd de responsabilidade da Comisséo Organizadora que trata a Portaria n°® 369/2018, alterada
pela Portaria n° 089/2019, designada pelo Prefeito Municipal, a supervisdo dos procedimentos
operacionais necessarios arealiza¢do do Concurso, no que se refere as obrigacdes do Municipio de
Vigosa.




1.12. Regime Juridico Empregaticio - O Regime Juridico adotado pela Prefeitura Municipal de Vicosa—
Administracao direta — é o estatutario, nos termos das seguintes normas:

1.12.1. LeiMunicipaln®810, de 30de agostode 1.991, e suas altera¢des posteriores—Estatuto dos
Servidores Publicos do Municipio de Vicosa;

1.12.2. Lei Municipal n°® 1.368, de 08 de setembro de 1.999, e suas alteracdes posteriores — Estatuto e
Plano de Carreira do Magistério Publico Municipal;

1.12.3. LeiMunicipal n®1.593, de 30 de junho de 2.004, e suas alterac¢des posteriores — Institui o plano
de cargos, saldrios e carreiras da Secretaria Municipal de Saude;

1.12.4. Demaisleis e decretosdisciplinadores doregimejuridico dos cargos submetidos ao concurso.
1.13. Oscandidatos nomeados estardo submetidos ao Regime de Previdéncia e Assisténcia Social dos
Servidores Publicos do Municipio de Vicosa/IPREVI, nos termos do art. 40, 8§ 14 e 15, da Constituicéo
da Republica e da Lei Municipal n°. 1.511, de 19 de hovembro de 2.002 - Dispbe sobre o regime
proprio de previdéncia social dos servidores do Municipio de Vicosa, Minas Gerais, cria a entidade de
previdéncia e dd outras providéncias — e suas alteracdes posteriores.

1.14. PROGRAMAS GOVERNAMENTAISEMSERVICOSDE SAUDEEASSISTENCIASOCIAL

1141 Os cargos publicos que funcionem junto aos programas governamentais v. g. NASF, CAPS, CRAS, CREAS,
ESF e PSF, bem como a outros servigos de saude e assisténcia social financiados, no todo ou em parte, pelaUnido
ou pelo Estado de Minas Gerais serdo aproveitados, na forma da Lei 810/1991, pela Administracdo direta do
Municipio de Vicosa, na hipotese de extingdo dos referidos programas ou declara¢ao da desnecessidade dos
cargosdoanexolll.

2. DOSREQUISITOSBASICOSPARAINGRESSONOCARGOPUBLICO
2.1. Tersido classificado no Concurso Publico, naforma estabelecida neste EDITAL.
2.2. Ter nacionalidade brasileira ou portuguesa e, em caso de nacionalidade portuguesa, estar
amparado pelo estatuto de igualdade entre brasileiros e portugueses, com reconhecimento de gozo
de direitos politicos, nos termos do § 1.°, do artigo 12, da Constituicdo Federal de 1988.
2.3. Possuir, na data da posse, Certificado de Conclusédo de Curso acompanhado de Histérico Escolar
ou Diploma emitido por Instituicdo de Ensino Superior reconhecida pelo Ministério da Educacéo, de
acordo com as exigéncias do cargo especificadas no Anexo Il deste EDITAL.
2.4. Estar em dia com as obrigacdes eleitorais.
2.5. Estar em dia com as obrigacfes militares, em caso de candidato do sexo masculino.
2.6. Teridade minima de 18 anos completos na data da posse.
2.7. Gozar de boa saude fisica, sensorial e mental, estando apto para exercertodas as atribuices
do cargo para o qual for nomeado, contidas neste EDITAL.
2.8. Naoter sofrido penalidade por pratica de atos desabonadores do exercicio profissional.
2.9. Apresentar declaracéo de bens e cumulacao de cargos, empregos e funcdes publicas.
2.10.  Cumprir, literalmente, as disposicfes deste EDITAL.
211.  Sujeitar-se a exigéncia do EDITAL de apresentacéo, na data da posse, dos documentos
comprobatorios descritos no Titulo 10 - Convocagéo e Posse.
2.12.  Paraaposse, o candidato nomeado sera submetido a pericia médica realizada na cidade de
Vigosa, executada por médico(s) designado(s) pela Prefeitura, podendo ser submetido a exames
médicos complementares a serem custeados pelo préprio candidato. O laudo médico emitido pelo(s)
profissional(is) designado(s) tera efeito conclusivo sobre as condigdes fisicas, sensoriais e mentais
necessarias ao exercicio dasatribuigbes do cargo publico efetivo, observada alegislacéo especifica.
2.13.  Omédico examinador designado pela Prefeitura Municipal de Vigosa podera solicitar exames
e testes complementares que julgar necessarios para conclusao de seu parecer.
2.14. O candidato considerado INAPTO nos exames médicos admissionais, observados os
principios do contraditério e da ampla defesa administrativa, estard impedido de tomar posse e
terdtornado nulo, ndo produzindo efeitos, seu ato de nomeacao.
215 O candidato inscrito como pessoa com deficiéncia, se classificado na forma do disposto
neste EDITAL, sera submetido a inspecéo médica a ser designada pela Prefeitura Municipal de
Vigosa.
216.  Alinspecao médica de que trata o item 2.12 verificara se existe ou ndo caracterizacao da
deficiéncia declarada pelo candidato, e em seguida emitira o Atestado de Saude Ocupacional. A
Inspecdo Médica também devera averiguar se existe compatibilidade da deficiéncia declarada
pelo candidato com as atribuicbes do cargo para o qual foi nomeado, nos termos do Decreto
Federaln.°3.298/1999 e suas alteracdes - Regulamentaaleino7.853, de 24de outubrode 1989,
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dispbe sobre a Politica Nacional para a Integracdo da Pessoa Portadora de Deficiéncia e Decreto
Federaln®9.508, de 24 de setembro de 2018 - Reserva as pessoas com deficiéncia percentual de
cargos e de empregos publicos ofertados em concursos publicos e em processos seletivos nodmbito da
administracdo publica federal direta e indireta— aplicado, por analogia e subsidiariamente, ao
presente certame pela porta do art. 8°, 8 2°, da Lei Municipal n®810/1.991.

2.17.  Qualquer candidato, sendo pessoa com deficiéncia ou ndo, que ndo comparecer no dia,
horario e local determinados pararealizacdo dainspec¢do médica, serd sumariamente eliminado
deste Concurso Publico.

218.  O(s) candidato(s) a(s) vaga(s) reservadas para pessoa(s) com deficiéncia que nédo for(em)
considerado(s) pessoa com deficiéncia pela Inspecédo Médica, perdera(ao) o direito a vagareservada
aos candidatos com deficiéncia e sera(do) eliminado(s) dessa relacao especifica, bem comotera seu
ato de nomeacao tornado nulo, ndo produzindo efeitos, e permanecera narelagédo de candidatos
classificados para a ampla concorréncia.

2.19. O candidato inscrito como pessoa com deficiéncia declarado inapto na inspec¢édo médica em
virtude de incompatibilidade da deficiéncia com as atribuicdes do cargo sera eliminado deste
Concurso Publico e tera seu ato administrativo de nomeacao declarado nulo, ndo produzindo
efeitos.

3. DASINSCRICOES-PELAINTERNETE PRESENCIAL
3.1. Aresponsabilidade legal pela veracidade e correcéo das informacdes do(a) candidato(a), no
momento de sua inscricdo pela internet ou presencial, € imputavel exclusivamente ao(a)
candidato(a).
3.2. AsinscricOes e emissdo de segundaviado boleto bancério poderéo serrealizadas através do
endereco eletronico seapconcursos.listaeditais.com.br a partir das 09 HORAS DO DIA 22/04/2019 ATE
AS 18 HORAS DO DIA 24/06/2019. Para se inscrever, os interessados dever&o preencher formulario
eletrénico disponivel no site da pessoa juridica realizadora do Concurso Publico, informando
TODOS os dados pedidos no referido formulrio, que seréo transmitidos a SEAP via Internet e
imprimir o boleto bancario emitido ao final da inscricdo, quitando-o.
3.3. Os candidatos interessados em concorrer no certame, que nao tiverem acesso a Internet,
poderdo se inscrever, pessoalmente ou por procurador devidamente constituido, no seguinte
enderec¢o: Centro Administrativo Pref. Anténio Chequer, sito @ Rua Gomes Barbosa, n° 803, Centro,
Vicosa/MG, no horério de expediente do Pa¢o Municipal de 8:00h as 11:30h e de 14:00h as 17:30h,
exceto sdbado, domingo, feriado ou pontofacultativo. O candidato podera emitir 22 via do Boleto
Bancario no_endereco eletrbnico _seapconcursos.listaeditais.com.br_até o dia 24/06/2019, para
efetuar o pagamento na rede bancéria até a data de vencimento do mesmo.
3.4. Ainscricdo via INTERNET s6 serd efetivada apds a confirmacdo da compensacgao bancéria do
pagamento feito por meio do Boleto Bancéario. Havendo mais de uma inscricdo paga,
independentemente do cargo escolhido, prevalecera a ULTIMA INSCRICAO cadastrada no site ou
realizada pessoalmente, ou seja, sera considerada, para todos os efeitos legais, a inscricao
realizada com data e horario mais recentes. As demais inscricoes realizadas ndo serdo consideradas
sob nenhuma hip6tese, muito menos para alteracéo de cargo, cabendo apenas a hipotese de
restituicdo do(s) valore(s) pago(s) pelas inscri¢des ndo consideradas.
3.5. O pagamento do boleto apés a data de vencimento nele indicada implica ndo se traduz em
inscrigdo no concurso publico, ao contrario, acarretarda o CANCELAMENTO dainscrigdo.
3.6. O candidato podera inscrever-se pessoalmente ou por procurador constituido por meio de
instrumento particular/procuracdo, devendo o procurador apresentar, no momento da inscri¢éo,
copia de documento pessoal do candidato COM FOTO (exemplo: RG, CNH, CTPS) e CPF, no local
indicado no item 3.3. OBSERVACAO IMPORTANTE: A fim de proporcionar segurancajuridicaao candidato
e & Administracdo, o candidato outorgante da PROCURACAO devera mencionar, expressamente, no texto da
procuracdo, o cargo pretendido no concurso. A procuracéo ficararetida pela Administracéo.
3.7. O candidato e seu procurador sdo 0s Unicos responsaveis pelas informacdes prestadas no
Requerimento de Inscrigdo. A Prefeitura Municipal de Vigcosa e o SEAP néo se responsabilizardo por
informacfes e enderecos incorretos ou incompletos fornecidos pelo candidato ou por seu
procurador, que poderéo ser, se for o caso, retificados pelo candidato em Atade Prova, no diada
prova objetiva.
3.8. Depois de efetuada a inscri¢do, o respectivo boleto bancario para pagamento sera entregue,
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mediante recibo, ao candidato ou ao seu procurador.

3.9. Objetivando evitar 6nus desnecessarios, especialmente quanto ao recolhimento de taxa de
inscricdo, recomenda-se que o candidato somente efetue a sua inscricdo apds tomar
conhecimento de todos os requisitos exigidos para o Concurso, bem como certificar-se de que
preenche as condic¢des exigidas para o provimento do Cargo Publico pretendido. A fim de ndo
comprometer o planejamento financeiro do concurso, visto que os valores das inscri¢cdes constituem
renda publica do Tesouro Municipal, aquelas inscri¢cdes consideradas néo serao restituidas sob
nenhuma hipétese.

310. O pagamento da taxa de inscricdo somente podera ser efetuado em dinheiro (R$),
mediante boleto bancario emitido, por ocasiao do registro de inscri¢do do candidato, sendo essa
a unica forma valida de pagamento para fins de inscricdo neste concurso, até o primeiro dia util
seguinte ao encerramento das inscri¢des, conforme Cronograma acima.

311.  Ovalordataxadeinscrigdo estaestabelecido para cadacargo publicono ANEXO Il deste
EDITAL.

3.12.  Nao serdo aceitas inscricbes em carater condicional, por via postal, fac-simile (fax), correio
eletrénico (e-mail) ou qualquer outro modo que ndo o especificado neste EDITAL.

3.13.  Ocandidato é responsavel pela veracidade das informacgdes prestadas no Requerimento de
Inscricdo, arcando com as consequéncias de quaisquer incorrecdes, sendo que as retificacbes
necessarias serao feitas em Ata, no dia da prova objetiva. O candidato, ao preencher o
Requerimento de Inscri¢do, declara, sob pena de incorrer nas cominagées do art. 299, do Codigo
Penal Brasileiro, estar ciente das exigéncias e normas estabelecidas para este concurso e estarde
acordo com as mesmas, bem como possuir 0s requisitos para o provimento do cargo publico e estar
em condic¢des de apresentar os documentos comprobatorios, caso venha a ser convocado paraa
posse.

3.14. O candidato tera sua inscricdo homologada somente apos a confirmacao bancéria do
pagamento da taxa de inscricdo. N&o sera considerado para fins de homologacéo de inscricdo o
comprovante de agendamento de pagamento.

3.15.  Ahomologacdo dasinscrigdes seradivulgadapelos meiosacimaindicados, naformadeLISTA
DE INSCRICOES HOMOLOGADAS, afixada no Quadro de Avisos da Prefeitura Municipal de Vigosa, no
site www.vicosa.mg.gov.br e no endereco eletrénico seapconcursos.listaeditais.com.br.

3.16.  O(a)candidato(a) que ndo tiver suainscri¢do homologadapoderd, no prazo de 3 (trés) dias Uteis contados a
partir da data de divulgacdo da lista de inscrigées homologadas, conforme Cronograma acima, encaminhar
RECURSO a Comissdo Organizadora no Centro Administrativo Prefeito Anténio Chequer, sito & Rua Gomes
Barbosa, n® 803, Centro, Vigosa/lMG, CEP 36.570-101, de 08:00 as 12:00 horas e de 14:00 as 17:00 horas, ou envia-
lo, preferencialmente, através de formulario eletrénico ou via Correios diretamente a SEAP, com cépia do boleto
bancério quitado. A decisdo acercadorecurso seradivulgadaconformecronograma.

317. O candidato deverainscrever-se apenas para um Unico cargo.

318.  Ainscri¢cdo do candidato implicard no conhecimento e na tacita aceitacdo das normas e
condicdes estabelecidas neste EDITAL e ANEXOS, em relagdo as quais nao podera alegar
desconhecimento.

319. O EDITAL na integra estard disponivel na pagina do enderego -eletrénico
seapconcursos.listaeditais.com.br, no quadro de avisos da Prefeitura Municipal de Vigosa e no site
WWW.vicosa.mg.gov.br.

3.20. O preenchimento dos dados constantes do Requerimento de Inscricdo é de total
responsabilidade do candidato.

3.21. A falsidade dos dados constantes do Requerimento de Inscricdo, bem como a
apresentagéo de documentos falsos, acarretara o cancelamento da inscri¢cdo e a anulacao de
todos os atos decorrentes, em qualquer época, ficando o candidato sujeito as penalidades
criminais, civis e administrativas, assegurado o direito ao contraditério e a ampla defesa, com os
meios e recursos a ela inerentes.

3.22. O candidato com deficiéncia, caso necessite de tratamento diferenciado, devera preencher
os campos indicados no Requerimento de Inscrigdo e solicitar as condi¢cdes especiais pararealizacao
das provas.

323.  E de inteira responsabilidade do candidato o acompanhamento de todas as etapas do
Concurso Publico, através da pagina do endereco eletrdnico seapconcursos.listaeditais.com.br e no
sitio eletrénico da Prefeitura Municipal de Vigosa — www.vicosa.mg.gov.br.
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324. A corregdo de eventuais erros de digitagcdo ocorridos no nome,data de nascimento ou
outros dados, devera ser solicitada ao Fiscal de Sala, no dia e local de realizacdo das provas objetivas, e
constar emAta.

325. O candidato que ndo possuir CPF devera providencia-lo parafins de inscri¢ao.

326. O candidato transgénero que desejar ser tratado pelo nome social durante a realizacéo das
provas deverd, conforme prazo descrito no subitem 4.16. “G” deste EDITAL, informar o nome e
sobrenome pelos quais deseja ser tratado.

3.27.  As publicaces referentes aos candidatos transgéneros serdo realizadas de acordo com o
nome e 0 género constantes no registro civil.

328. O candidato que for amparado pela Lei Federal n°® 10.826/2003, e suas alteracdes, e
necessitar realizar a prova armado devera, conforme prazo descrito no subitem 4.16. “G” deste
EDITAL, informar a necessidade de portar arma durante realiza¢@o das provas, enviando cépia do
CPF, copiado Certificado de Registro de Arma de Fogo e da Autorizacéo de Porte, conforme definidos
na referida lei.

3.29.  Oscandidatos que ndo forem amparados pela Lei Federal n®10.826/2003, e suas alteracdes,
néo poderao portar armas no ambiente de provas, sob as penas da Lei.

330. Ocandidatoque, pormotivode doencaouporlimitacaofisica, necessitar utilizar, durante a
realizacdo das provas, objetos, dispositivos ou préteses cujo uso ndo esteja expressamente
previsto/permitido neste EDITAL nem relacionado nas opcdes de recursos especiais necessarios
elencadas no sistema eletrdnico de inscricdo, devera, conforme prazo descrito no subitem 4.16. “G”
deste EDITAL, descrever osrecursos especiais necessarios paraarealizagcdo da prova.

331.  ApOs o periodo indicado no item 4.16 “G” deste EDITAL, a solicitacdo sera considerada
intempestiva e indeferida, salvo nos casos de forga maior, ou a critério do SEAP, devidamente
motivado.

4, DASCONDICOESEPROCEDIMENTOSPARAISENCAODATAXADEINSCRICAO
4.1. Sdoisentosdataxadeinscricdooscandidatosque,noperiodode 22/04/2019até24/04/2019:
a) Declararem que ndo podem arcar com o valor da taxa sem prejuizo de seu sustento ou de
sua familia, através de “Declarac¢ao de Hipossuficiéncia Financeira”, constantedaminutado ANEXO IV
desteEDITAL.
b) Comprovaremserfinanceiramente hipossuficientes, através de qualquermeioiddéneo, devendo:
I. Enviar comprovante de Cadastro no Programa de Bolsa Familia/Bolsa Escola (cépia do cartdo ou
extrato da internet),ou;
II. Enviarcomprovante de Cadastro Unico para Programas Sociais através do Nimero de Identificac&o
Social—NIS (namero legivel e se possivel pagina da internet), ou;
lll. Em caso de desemprego e se ndo contempla os itens | e |l, enviar cdpia da folhade rosto (foto e
verso), Ultima baixa e a paginaseguinte da ultima baixa - (em branco), inclusive da Ultimabaixana CTPS,
demonstrando estar desempregado e ndo recebendo nenhum beneficio previdenciario ou
assistencial, sejaFGTS ou outro, devendo as cOpias estar rubricadas e numeradas manualmente;
IV. Qualquer outro meio iddneo que comprove a condigdo de hipossuficiéncia financeira.
4.2. O candidato que necessitar da isencéo da Taxa de Inscri¢do deverd realizar a inscricdo e nédo
efetuar o pagamento do boleto bancario. Devera levar a documentagdo em envelope lacrado
contendo os documentos descritos no item anterior para ser entregue mediante protocolo,
pessoalmente ou encaminh&-los pelos Correios, via Carta Registrada, com Aviso de Recebimento,
para o endereco do Centro Administrativo Prefeito Anténio Chequer, sito a Rua Gomes Barbosa, n°
803, Centro, Vigosa/MG, CEP 36.570-101, aos cuidados da Comissdo Organizadora do Concurso
Pablico - EDITAL N° CP - 001/2019. No envelope indicar: nome completo, cargo pretendido, n° de
inscri¢&o e o termo “PEDIDO DE ISENGAO”.
4.3. O pedido de isencdo da Taxa de Inscricdo devera ser entregue pessoalmente, por representante
ouenviado pormeiode Carta Registradacom Aviso de Recebimentoaoenderecodoitem 4.2, ndo
sendo aceitos posteriormente, seja qual for o motivo alegado. A tempestividade da solicitagao sera
feita pela data de postagem do documento ou protocolo.
4.4. O pedido de isencdo da Taxa de Inscricdo serd analisado pela Comissdo Organizadora e pela SEAP,
e serqd divulgado até o dia 13/05/2019 na pégina do endereco eletrénico
seapconcursos.listaeditais.com.br e no site da Prefeitura Municipal de Vicosa -
WWW.vicosa.mg.gov.br.
45. Fica assegurado o direito de recurso aos candidatos com o pedido de isencéo indeferido, no
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prazo de 3 dias Uteis apés adivulgacdo. Os recursos deverdo ser entregues no mesmo local do item
4.2 ou enviados via Sedex, Carta Registrada com A.R. ou através de formulario eletrénico. Os
candidatos com pedido de isenc¢ao deferidos estdo automaticamente inscritos no Concurso Publico e
seus nomes constardo da Lista de Inscricdes Homologadas. Os candidatos cujo envio de
documentacao estiver incompleto, terdo o pedido de isencao indeferido de pronto.

4.6. O Resultado Final do julgamento dos recursos sera divulgado em até trés dias Uteis antes do
término das inscri¢des, no site da Prefeitura Municipal de Vicosa — www.vicosa.mg.gov.br. e no site
seapconcursos.listaeditais.com.br.

4.7. Os candidatos que tiverem seus pedidos de isencao da taxa de inscricdo indeferidos, apds a
publicacdo do julgamento e conforme prazo do item 4.4, podem, guerendo, pagar a taxa de inscricao
referente ao cargo de escolha, constante do Anexo Ill do EDITAL, conforme item 3.5 deste EDITAL,
néo sendo aceitos posteriormente, seja qual for o motivo alegado.

4.8. O pagamento dataxa de inscricdo aos que tiverem o pedido de isencédo indeferido, devera ser
efetuado — em dinheiro (R$) — mediante boleto bancario emitido através do site
seapconcursos.listaeditais.com.br.

4.9. Nao sera aceita solicitacao de isencao de pagamento de taxa e/ou requerimento de devolucao de
taxa, via fax ou correio eletronico.

4.10. Asimples entrega da documentag&o néo garante ao interessado aisencdo de pagamento da
taxadeinscricdo, devendo acessar o site do SEAP ou o site www.vicosa.mg.gov.br ou verificarno
guadro de avisos da Prefeitura Municipal de Vicosa na data prevista no item 4.4. Caso a
documentacéo enviada estejaincompleta, o pedido de isencao sera indeferido. O candidato cujo
requerimento for deferido estara automaticamente inscrito no concurso publico e seu home
constara na Lista de Inscricdes Homologadas.

4.11. N&o seréo aceitos, apos a entrega da documentacado, acréscimos ou alteragdes das
informacdes prestadas, sendo que a veracidade das informacgGes podera ser consultada junto aos
orgédos gestores vinculada ao Ministério do Desenvolvimento Social e ao Ministério da Justica. O
candidato podera ser convocado para apresentar documentos originais através da Comissao
Organizadora do ConcursoPublico.

412. O candidato é responséavel pela veracidade das informac@es prestadas e pela autenticidade
dadocumentacéo apresentada, sob aspenasdaLei, cabendo a Comissdo Organizadora do Concurso
Publico a analise do preenchimento dos requisitos e eventual indeferimento dos pedidos em
desacordo, podendo, em caso de fraude, omissao, falsificacdo, declaracdo inidénea, ou qualquer
outro tipo de irregularidade, rever a isencdo. Constatada a ocorréncia de tais hipoteses, seréo
adotadas medidas legais contra os infratores, inclusive as de natureza criminal, assegurado o direito
ao contraditério e ampla defesa.

413. O Municipio de Vigosa ndo se responsabiliza pelo contetido dos envelopes recebidos, o qual
sera de inteira responsabilidade do candidato.

4.14.  N&o serd concedida isengdo aos inscritos que ja tenham efetuado o pagamento da respectiva taxa
de inscri¢do, sob pena de vulnerar a organizacdo e o planejamento financeiro do concurso. O candidato que
tiver o pedido de isenc&o indeferido e que ndo regularizar a suainscrigdo por meio do pagamento do
respectivo boleto, terd o pedido de inscricdo CANCELADO. O candidato ndo podera alterar o cargo
solicitado no pedido de isencéo deferido.

415.  Edeexclusivaresponsabilidade do candidato informar-se sobre o resultado do pedido de
isencao.

416. Evedadaatransferénciado valor pago atitulo de taxa para terceiros e outros concursos.
417.  OUTRAS INFORMACOESIMPORTANTES:

a) O pagamento dataxadeinscricdo somente devera serefetuadoemdinheiro(R$), através de
boleto bancario em qualquer agéncia bancéria até a data do vencimento. Ndo é admitido
depdsito em caixa rapido, débito programado ou pagamento através de cheque.

b) Considerando a hipotese de ocorréncia de eventuais erros ou inconsisténcias no sistema do
SEAP, ADVERTE-SE que efetuar o pagamento do boleto de inscricdo pode ndo se traduzir em
homologacéao da inscri¢cdo do candidato, devendo o mesmo, POR CAUTELA, acompanhar as datas
previstas no Cronograma para a homologacéo das inscrigdes, bem como manter o boleto bancério
guitado em suaposse.

c) Caso 0 nome nao seja divulgado na listagem do item 05 do cronograma, o candidato devera
enviar recurso eletrénico no prazo previsto do qual ndo pode alegar desconhecimento.
d) Ataxade inscricdo umavez paga, somente serd devolvida nos casos de:
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I Cancelamento (a qualquer momento) do Concurso Publico, por ato da Administra¢éo ou
suspenséao do Concurso Publico antes da realizacao das provas;

I, Excluséo de cargo oferecido, por ato da Administracéo;

m. Pagamento da taxa de inscricdo ndo considerada, em duplicidade ou apds o término das
inscricdes;

IV. Alteracdo da datadas provas do certame e andlise de ndo homologacgéo das inscri¢oes.

e) Confirmada a situacao especificada de devolucédo de Taxa referente a inscricdo, esta
sera devolvida ao candidato pela Prefeitura Municipal, através de depdsito em conta-corrente ou
ordemde pagamento, hoprazo de 60 (sessenta) dias Uteis da data dorequerimento do candidato,
apos a publicacao do ato motivador da respectiva devolugéo.

f) N&o haverd, sob nenhum pretexto, inscrigdo provisoria ou condicional.

9) N&o serdo homologadas inscricbes com documentagao incompleta.

h) A candidata que tiver necessidade de amamentar durante a realizacédo das provas, além de
solicitar atendimento especial para tal fim devera levar um acompanhante, que ficara emsala
reservada para essa finalidade e que seraresponsavel pela guarda da crianga. A candidata que nao
levar acompanhante nao realizara as provas. A candidata lactante devera solicitar atendimento
especial com antecedéncia minima de 10 (dez) dias Uteis diretamente a SEAP, apresentando
copia simples da certiddo de nascimento da crianga.

i) A candidata devera levar, no dia de realizagdo das provas, um acompanhante adulto que
ficara em salareservada e serd o responsavel pela guarda da crianca. A candidata que nao levar
acompanhante adultondo poderadpermanecercomacriancanolocalderealizacdo dasprovas.

) A SEAP e a Prefeitura de Vigosa néo disponibilizaréo por disponibilizar acompanhante para
guarda de criancga.

k) A candidata lactante que tiver sua solicitacéo de atendimento deferida podera proceder a
amamentacgdo devendo o tempo despendido pela amamentacdo ser compensado durante a
realizacdo das provas em atéumahora.

1) O candidato comnecessidade especial pararealizacdo das provas objetivas deverainforma-la
no ato da inscri¢do. Caso o fato ocorra ap0s o término das inscri¢des, devera enviar a solicitagao por
escrito no prazo de até 10 (dez) dias Uteis antes das Provas Obijetivas, para anélise do pedido, com
resposta em 24 h apds o recebimento.

m) Os documentos enviados pelos Correios serdo averiguados pela tempestividade da data da
postagem.
n) A SEAP e a Prefeitura Municipal de Vigosa nao fornecerdo, sob nenhuma hipotese,

exemplares de provas relativas a Concursos Publicos e Processos Seletivos anteriores.

5. DASVAGASRESERVADASA(A)CANDIDATOS(AS)COMDEFICIENCIA
5.1. De acordo com o quantitativo das vagas destinadas a cada cargo publico do ANEXO lll, segundo
as exigéncias por formagao, 5 % (cinco por cento) deverdo ser destinadas a pessoas com deficiéncia,
em obediéncia ao disposto na Lei Federal n° 7.853/89, regulamentadas pelo Decreto n° 3.298/99 e
pelo Decreton®9.508/18 e na Lei Federaln®12.319, de 1° de setembro de 2.010, todos aplicados
pela porta do art. 8°, § 2°, da Lei Municipal n°® 810/91.
5.2. Casoaaplicacao do percentual de que trata o subitem anterior resulte em nimero fracionado,
este deveraserelevado até o primeiro nimero inteiro subsequente conforme dispostonoart. 1°, §
3°, do Decreto Federal n®9.508/18, ndo podendo o arredondamento acarretar a reserva de vaga em
percentual superior a 10% (dez por cento) das vagas existentes e das que vierem a surgir apos a
publicacdo deste EDITAL e durante o prazo de validade do Concurso Publico para cada
cargo/especialidade.
5.3. Serdo consideras pessoas com deficiéncia aqueles que se enquadrarem nas categorias
discriminadas no Decreto Federal n.° 3.298/99, alterado pelo Decreto Federal n° 9.508/18, e
observadoodispostonaleiFederaln.®7.853/89, bem como odispostonoart. 2°daLei Federal n®
13.146/2015,eno081°doart. 1°daLeiFederaln®12.764, de 27 de dezembro de 2012 (Transtorno
do Espectro Autista), e as contempladas pelo enunciado n® 377 da Simula da Jurisprudéncia do a.
Superior Tribunal de Justiga (STJ), nesse sentido - O portador de visGo monocular tem direito de
concorrer, em concurso publico, as vagas reservadas aos deficientes -, observados os dispositivos da
Convengéo sobre os Direitos da Pessoa com Deficiéncia e seu Protocolo Facultativo, ratificados pelo
Decreto Federal n°6.949/2009.
5.4. O percentual minimo de reserva sera observado na hip6tese de aproveitamento de vagas
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remanescentes e na formacao de cadastro de reserva.

5.5. As vagas reservadas as pessoas com deficiéncia poderéo ser ocupadas por candidatos sem
deficiéncia na hipétese de ndo haver inscricdo ou aprovagao de candidatos com deficiéncia no
concurso publico.

5.6. Ressalvadas as disposi¢des especiais contidas neste EDITAL, os candidatos com deficiéncia
participardo do concurso em igualdade de condi¢cdes com os demais candidatos, noque tange ao
horério de inicio, ao local de aplicacdo, ao conteudo, a correcdo das provas, aos critérios de
aprovacao e todas as demais normas de regéncia do certame.

5.7. Consideram-se deficiéncias que asseguram ao candidato o direito de concorrer as vagas
reservadas, aquelas identificadas nas categorias contidas no artigo 4° do Decreto Federal n®
3298/99, alterado pelo Decreto Federal n® 5.296/04:

a) deficiéncia fisica: alteracdo completa ou parcial de um ou mais segmentos do corpo
humano, acarretando o comprometimento da funcao fisica, apresentando-se sob a forma de
paraplegia, paraparesia, monoplegia, monoparesia, tetraplegia, tetraparesia, triplegia, triparesia,
hemiplegia, hemiparesia, ostomia, amputac¢édo ou auséncia de membro, paralisia cerebral, nanismo,
membros com deformidade congénita ou adquirida, exceto as deformidades estéticas e as que
nao produzam dificuldades para o desempenho das funcgoes;

b) deficiéncia auditiva: perda bilateral, parcial ou total, de quarenta e um decibéis (dB) ou
mais, aferida por audiograma nas frequéncias de 500Hz, 1.000Hz, 2.000Hz e 3.000Hz;
c) deficiénciavisual: cegueira, na qual a acuidade visual é igual ou menor que 0,05 no melhor

olho, comamelhor correcao éptica; a baixa viséo, que significa acuidade visual entre 0,3 e 0,5no
melhor olho, com a melhor corregéo Optica; os casos nos quais a somatéria da medida do campo
visual em ambos os olhos for igual ou menor que 60°, ou a ocorréncia simultanea de quaisquer
condicbes anteriores;

d) deficiéncia mental: funcionamento intelectual significativamente inferior a média, com
manifestacdo antes dos dezoito anos e limitagdes associadas a duas ou mais areas de habilidades
adaptativas, tais como: comunicacgao, cuidado pessoal, habilidades sociais; utilizagao dosrecursos da
comunidade; satde e seguranga; habilidades académicas; lazer e trabalho;

e) deficiénciamultipla: associacao de duas ou mais deficiéncias.

5.8. O candidato que declarar ser pessoa com deficiéncia devera apresentar laudo médico atestando a
espécie e 0 grau ou nivel da deficiéncia, com expressa referéncia ao cédigo correspondente da
Classificacdo Internacional de Doenca—-CID, bem como aprovavel causadadoenca, contendo a assinatura e o
carimbo com o numero de inscricdo no Conselho Regional de Medicina(CRM), emitido, no maximo, 120
(cento e vinte dias) dias antes do término das inscri¢des.

5.9. Olaudo médico (original ou cépia autenticada) e copia simples do Documento de Identidade e
CPF deverdo ser encaminhados pessoalmente ou através de procurador, através de procuragao
simples, em envelope lacrado, mediante protocolo no enderego do item 3.3, ou pelos Correios,
através de SEDEX ou Carta Registrada, com Aviso de Recebimento, postado, impreterivelmente
durante o periodo de inscri¢cdes, do dia 22/04/2019 a_24/06/2019, aos cuidados da SEAP - Servico
Especializado em Administracdo & Projetos Ltda.: Rua Acucenas, 995, Nova Suissa, Belo
Horizonte/MG - CEP 30421-310. Identificar no lado externo do envelope: Concurso Publico— EDITAL
N°CP -001/2019 - Prefeitura Municipal de Vicosa/MG — Laudo Médico — Nome completo, cargo,
endereco e n° de inscri¢ao.

5.10. O fornecimento do laudo médico (original ou cépia autenticada), por qualquer via, é de
responsabilidade exclusiva do candidato. O Municipio de Vigosa e a SEAP néo se responsabilizarédo
por qualquer tipo de extravio que impega a chegada do laudo a seu destino, devendo o candidato
apresentar o comprovante dos Correios ou do Protocolo, em caso de auséncia do nome na listagem
dasinscricbeshomologadas ou entrarem contato diretamente coma Comissao Organizadora.
5.11. O laudo médico (original ou cOpia autenticada) teré validade somente para este Concurso
Publico e ndo serd devolvido, assim como nao serdo fornecidas copias desse laudo.

5.12. O candidato com deficiéncia participard do Concurso Publico em igualdade de condicdes com os
demais candidatos aprovados e classificados na listagem de ampla concorréncia no que se refere ao
horario e ao contetido das provas, e aos critérios de avaliagdo e de aprovagao.

5.13. A realizacdo de provas em condi¢des especiais para o candidato com deficiéncia ficara
condicionada a solicitagao prévia do mesmo e a apresentagao de toda documentacéo elencada no
item 5.8, observada a legislacao especifica. Os locais para a realizacdo das provas deverao oferecer
condi¢cBesdeacessibilidade aos candidatos com deficiéncia, segundo as peculiaridades dosinscritos.
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5.14. O candidato com deficiéncia devera declarar no ato dainscricdo, em espaco proprio do
requerimento de inscri¢do, a sua condic¢ao de deficiéncia, e solicitar, se for o caso, procedimento
diferenciado para se submeter as provas e aos demais atos pertinentes ao Concurso Publico. O
candidato que deixar de declarar a sua condicao de pessoa com deficiéncia e ndo enviar o laudo
médico ndo poderé alega-la posteriormente, e submeter-se-a aos mesmos procedimentos oferecidos
aos demais candidatos.

5.15. O candidato com deficiéncia devera requerer, no ato da inscricdo, procedimento diferenciado,
indicando as condicbes especificas necessarias para arealizacdo das provas.

5.16. Na falta de candidatos com deficiéncia aprovados para as vagas a eles reservadas, as mesmas
serdo preenchidas pelos demais candidatos aprovados e classificados na listagem de ampla
concorréncia, com estrita observancia da ordem classificatoria.

5.17. Para efeito de convocacao, a deficiéncia do candidato sera avaliada por Junta Médica designada
pela Prefeitura Municipal de Vigosa, que decidira de forma conclusiva sobre a caracteriza¢ao do
candidato como pessoa com deficiéncia, e, em caso afirmativo, sobre a compatibilidade da
deficiéncia com o exercicio das atribui¢cdes da funcéo publica.

5.18. Caso a Junta Médica, designada pela Prefeitura Municipal de Vigosa conclua pela
incompatibilidade dadeficiénciacomasatribuicbes dafungéo publica paraoqualforcontratado, o
candidato com deficiéncia sera eliminado do Concurso Publico, assegurado o direito ao contraditério
e ampla defesa.

5.19. CasoaJuntaMédica, designada pela Prefeitura Municipal de Vigosa concluater o candidato
aptiddo fisica e mental para o exercicio das atribuicdes da fungéo publica para o qual for contratado,
mas nao o caracterize como pessoa com deficiéncia por ele declarada, o mesmo retornara paraa
listagem de amplaconcorréncia.

5.20. O ndo comparecimento a pericia médica, observado o disposto no subitem 5.14. acarretara a
exclusao do candidato dalistagem relativa as pessoas com deficiéncia, permanecendo listado apenas
na classificagdo da ampla concorréncia.

5.21. Os candidatos que, no ato da inscri¢do, declararem-se pessoas com deficiéncia, se aprovados no
Concurso Publico, terdo seus nomes publicados nalista geral dos aprovados e em lista a parte. A
convocacgao para nomeagdo sera feita a partir do candidato portador de deficiéncia melhor
classificado no cargo.

5.22. Os casos omissos neste EDITAL emrelacdo as pessoas com deficiéncia obedecerdo ao disposto
no Decreto Federal n° 3.298/99, alterado pelo Decreto Federal n°® 9.508/18, e observado o disposto
nalLeiFederaln.°7.853/89,bemcomoodispostonoart.2°dalLeiFederaln®13.146/15,eno081°do
art. 1° da Lei Federal n® 12.764/12 (Transtorno do Espectro Autista), e as contempladas pelo
enunciadon®377 da SumuladaJurisprudénciadoa. Superior Tribunal de Justi¢a (STJ), nesse sentido
- O portador de visdo monocular tem direito de concorrer, em concurso publico, as vagas reservadas
aos deficientes -, observados os dispositivos da Convengéo sobre os Direitos da Pessoa com
Deficiéncia e seu Protocolo Facultativo, ratificados pelo Decreto Federal n®6.949/09.

5.23. As vagas reservadas aos candidatos considerados pessoas com deficiéncia estédo contidas no
total de vagas oferecidas e distribuidas neste Concurso Publico, conforme discriminado no Quadro de
Vagas do Anexo Ill deste EDITAL.

5.24. Arelacdo dos candidatos que tiveram ainscri¢do deferida para concorrer na condi¢do de pessoa com
deficiéncia sera divulgada pela Internet, no enderego eletronico_seapconcursos.listaeditais.com.br, no
site www.vicosa.mg.gov.br e no quadro de avisos da Prefeitura Municipal de Vi¢osa na ocasido da
divulgacdodoslocaisehorariosderealizagdo das provas objetivas.

5.25. O candidato disporade 3 (trés) dias Uteis, a partir da divulgacdo darelacao citada no subitem
anterior para contestar oindeferimento, devendo entrarem contatoimediatamentecomo SEAP, e se
necessario, protocolar o seu recurso. Apés esse periodo, ndo seréo aceitos pedidos de revisao.

5.26. Os pedidos de revisdo deverdo ser encaminhados & SEAP Consultoria & Concursos Publicos - Rua
Acucenas, 995, Nova Suissa, Belo Horizonte/MG - CEP 30421-310. Identificar no lado externo do envelope:
Concurso Publico da Prefeitura Municipal de Vigosa - Assunto: Recurso - Laudo Médico - Nome completo,
cargo, enderego ou enviado eletronicamente através do site. O prazo de resposta sera de 48 h apos o
recebimento.

5.27. A ordem de convocacao para deficientes se dara da seguinte forma: A primeira vaga a ser
destinada ao candidato com deficiéncia seraa52vaga, asegundaseraall? aterceiraseraa21?
vaga, a quarta sera a 312 e assim, sucessivamente.

13


http://www.seapconcursos.com.br/
http://www.vicosa.mg.gov.br/

5.28 DOS ATENDIMENTOS:

5.28.1. ASEAP, nostermos dalegislacdo, assegurara Atendimento Especializado, Especifico e/ou pelo
Nome Social aos participantes que requererem e comprovarem anecessidades especiaisemrazo da
baixa visdo, cegueira, visdo monocular, deficiéncia fisica, deficiéncia auditiva, surdez, deficiéncia
intelectual (mental), surdocegueira, dislexia, déficit de aten¢éo, autismo e/ou discalculia, de acordo
com o pedido especial que serd analisado e deferido/indeferido conforme cronograma.

5.28.2. O candidato que solicitar Atendimento Especializado para cegueira, surdocegueira, baixa viséo
e/ou visdo monocular poderd utilizar material préprio desde que comunicado expressamente a
Organizadora: maquina Perkins, reglete, pun¢ao, soroba ou cubaritmo, caneta de ponta grossa,
assinador, régua, 6culos especiais, lupa, telelupa, luminéria e tAbuas de apoio. O material sera
vistoriado pelo aplicador.

6. DASPROVASOBJETIVASDEMULTIPLAESCOLHA, PROVA DISSERTATIVA (REDACAO),
AVALIACAODE TITULOSe TESTEFISICO.

6.1 DAS PROVAS OBJETIVAS DE MULTIPLA ESCOLHA
6.1.1. O Concurso Publico compreendera a aplicagdo de Provas Objetivas de Multipla Escolha, Prova Dissertativa
(REDACAO), Avaliagao de Titulos e Teste Fisico, com pesos iguais, conforme o cargo.
6.1.2. As Provas Objetivas de Mdltipla Escolha, de caréter classificatorio e eliminatorio, séo as descritas
no ANEXO Il deste EDITAL. As Provas Obijetivas serdo realizadas conforme previsto no Cronograma do
Concurso Publico, pagina 2, deste EDITAL. Oslocais e horarios serdo divulgados no site da Prefeitura
Municipal de Vigosa — www.vicosa.mg.gov.br —, no quadro de Avisos do Pago Municipal e no
endereco eletrénico seapconcursos.listaeditais.com.br.
6.1.3. As Provas Objetivas constarao de questdes de multipla escolha com 04 (quatro) opgdes (A, B,
C, D) e uma Unica resposta correta.
6.1.4. A nota em cada questdo das provas objetivas, feita com base nas marcac¢des do Cartéo
Resposta, sera igual a: 1,00 pontos, caso a resposta do candidato esteja em concordancia com o
gabarito oficial definitivo das provas; 0,00, caso a resposta do candidato esteja em discordanciacom o
gabarito oficial definitivo das provas, caso nédo haja marcagdo ou marcacao “fraca” de modo que o
leitor Optico ndo consigarealizar aleituradamarcacgéo, ouainda, caso hajamarcagao dupla.
6.1.5. O célculo da nota em cada prova objetiva sera igual a soma das notas obtidas em todas as
questdes que acompdem.
6.1.6. AsProvasObjetivasterdoaduracdode04:30horas(quatrohorasetrintaminutos).
6.1.7. AsProvas Objetivas serdocorrigidas pormeiode processamento eletrénicoe computadorizado.
6.1.8. As respostas das Provas Obijetivas deverao ser transcritas pelo candidato para o Cartdo
Resposta, que € o UNICO documento entregue, valido para corre¢éo eletronica. Emnenhuma
hipotese havera substituicdo do Cartdo Resposta por erro do candidato, sendo da
responsabilidade exclusiva desse os prejuizos advindos de marcacdes feitasincorretamente, emenda
ou rasura, ainda que legiveis.
6.1.9. SERA CLASSIFICADO O CANDIDATO QUE OBTIVER NOTA | G UA L OU SUPERIOR A 7 0%
(SETENTA POR CENTO) DO TOTAL DE PONTOS DAS PROVAS INERENTES AOS CARGOS,
ESPECIFICADASNOANEXOIIDESTE EDITAL.
6.1.10. SERA DESCLASSIFICADO O CANDIDATO QUE NAO OBTIVER 50% (CINQUENTA POR CENTO) DOS
PONTOSEMCADAMATERIADASPROVASOBJETIVASCONSTANTESDOANEXOII.
6.1.11. O candidato eliminado na forma do subitem 6.1.10. deste edital ndo ter4 classificacéo alguma
no concurso publico.
6.1.12. Os candidatos serao classificados por ordem decrescente do valor da notafinal.
6.1.13. As sugestdes bibliograficas sdo as citadas no Anexo |l deste EDITAL.
6.1.14. Havendo alteracdo da data prevista para realizacdo das provas, sera publicada, com
antecedéncia, nova data, com ampla divulgagao.

6.2 DA PROVA DISSERTATIVA (REDACAOQ)
6.2.1. A Prova Dissertativa, composta por uma quest&o, tera carater eliminatorio e classificatorio,
sobre tema contemporaneo de conhecimentos gerais.
6.2.2 A prova dissertativa somente sera corrigida se o candidato atender aos critérios de aprovacéo na
prova objetiva de multipla escolha previstos nos subitens 6.1.9 e ndo incorrer nas situa¢des do
6.1.10.
623 Serdo atribuidos de 0 (zero) a 20 (vinte) pontos, divididos conforme quesitos abaixo:
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Quadro 1 - Quesitos avaliados - Prova Dissertativa
Itens Total de pontos
| — Dominio da Norma Culta Até 5,0 pontos
Il — Compreensao da proposta de Redagéao Até 5,0 pontos
[l — Coesao Textual Até 4,0 pontos
IV — Coeréncia Até 3,0 pontos
V - Argumentagéo Até 3,0 pontos

624. AProvaDissertativadeveraserrespondidaem,nominimo, 20 (vinte) linhas e, nomaximo, 30
(trinta) linhas.

625, Danota total estabelecida pelos critérios descritos no subitem 6.2.3 ainda seré reduzido 1 (um)
ponto para cada linha ndo escrita, considerando o minimo de linhas exigido no subitem 6.2.4., e
desconsiderado, paraavaliacdo, o texto excedente ao maximo de linhas estabelecido no mesmo
subitem. Exemplo: o(a) candidato(a) perdera 3 (trés) pontos na hipétese de dissertar apenas 17
linhas, abaixo, portanto, do minimo exigido, bem como na hipétese de dissertar 33 linhas, acima,
portanto, do maximo permitido.

626. ArespostadaProva Dissertativa deverd ser escrita a caneta esferogréfica de corpo transparente
comtintaazul ou preta, indelével, de formalegivel, emletra cursivaou letrade forma, sob penade
ser anulada, por impossibilidade de compreenséao e avaliagéo.

627. N&o sera corrigida a prova dissertativa que:

a) estiver escrita alapis;

b) ndo observar as orientacdes presentes no caderno de questoes;

c) contiver identificagéo fora do local apropriado;

d) apresentar textos sob forma néo articulada verbalmente (apenas com desenhos, numeros e
palavras soltas ou em versos);

e) estiver em branco;

f) ndo abordar o tema proposto;

g) contrariar as disposi¢gdes constitucionais relacionadas aos Principios e Garantias Fundamentais, em
particular, aos Direitos Humanos sob a 6tica interna e/ou internacional.

628. Somente sera considerado aprovado o candidato que obtiver, no minimo, 70% (setenta por
cento) dos pontos na Prova Dissertativa.

629. Somente serdo corrigidas as Provas Dissertativas dos candidatos aprovados na Prova Obijetiva,
respeitando os candidatos empatados na ultima colocacgao e as pessoas com deficiéncia aprovadas,
dentro do limite estabelecido a seguir:

Quadro 1 - Limite de correcdo para Redacdes
Cargos LimitedeRedagdesaseremcorrigidas
por cargo
Advogado junto ao Programa CREAS 15
Artesdo junto ao Programa CAPS 15
Assistente Social junto ao Programa CAPS 15
Assistente Social junto ao Programa NASF 15
Assistente Social 45
Assistente Social junto a Secretaria de Saude 15
Auxiliar de Creche 100
Cuidador Social junto ao Programa CREAS 15
Dentista-Estrat.SalidedaFamilia/Prog.SatdeFamilia 15
Economista Doméstico junto ao Programa CRAS 15
Enfermeiro junto ao Programa CAPS 15
Enfermeiro em regime de dedicacgéo exclusiva 15
Enfermeiro - ESF 100
Entrevistador Social 15
Farmacéutico - Diretor Téc. Resp. Farmacia de Minas 15
Farmacéutico ao Programa NASF 15
Farmacéutico junto a Secretaria de Saude 15
Fisioterapeuta junto a Secretaria de Satde 15
Fisioterapeuta junto ao Programa NASF 15
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Instrutor de Libras 15
Intérprete de Libras 45
Médico | - ESF 75
Médico Il - ESF 15
Médico Clinico Geral junto a Secretaria de Saude 15
Médico Clinico Geral junto ao Programa CAPS 15
Médico Cardiologista 15
Médico Angiologista 15
Médico Gastroenterologista 15
Médico Urologista 15
Médico Ginecologista/Obstetra 15
Médico Pediatra 15
Médico Psquiatra 15
Médico Psquiatra junto ao Programa CAPS 15
Nutricionista junto ao Programa NASF 15
Nutricionista 45
Pedagogo junto ao Programa CAPS 15
Pedagogo junto ao Programa CRAS 15
Professor de Educacéo Basica/PEB Il - Artes 15
ProfessordeEducacdoBasica/PEBII-EnsinoReligioso 15
Professor de Educacdo Basica/PEB Il - Geografia 15
Professor de Educacdo Basica/PEB Il - Historia 15
Professor de Educacdo Basica/PEB Il - Portugués 15
Professor de Educacdo Basica/PEB II- Ciéncias 15
Professor de Educacdo Basica/PEB Il - Educacéo Fisica 15
Professor de Educagéo Basica/PEB Il - Inglés 15
Professor de Educacéo Basica/PEB Il - Matemética 15
Professor de Educacéo Bésica/PEB | - Creche e Pré-Escola 15
Professor de Educagdo Basica/PEB | - 1° ao 5° ano 15
Profissional de Educagéo Fisica na Satide CAPS 15
Profissional de Educagao Fisica na Satide NASF 15
Psic6logo junto ao Programa CAPS 15
Psic6logo junto ao Programa NASF 15
Psic6logo junto ao Programa CRAS/CREAS 25
Supervisor Pedagogico | 15
Técnico em Higiene Bucal - junto ao Programa ESF 15
Técnico em Enfermagem junto ao Programa CAPS 15
Técnico em Enfermagem junto ao Programa ESF 100
Técnico de Nivel Médio 15
Vigia/Seguranga junto ao Programa CRAS/CREAS 15

6210. O candidato cuja Prova Dissertativa ndo for corrigida sera eliminado do certame.

6211. O rascunho utilizado na Prova Dissertativa ndo poderd ser utilizado como modelo para
embasar e/ou fundamentar o recurso.

6212  Seradesconsiderado, para efeito de avaliacdo, qualquer fragmento de texto que for escrito
fora do local apropriado ou que ultrapassar a extensao maxima permitida.

6213. Serdatribuidanota 0 (zero) a Prova Dissertativa fora do tema proposto ou entregue alapis.
6214. Para sigilo do julgamento, o candidato somente podera apor o nimero de inscricdo e CPF em
local especificamente indicado paratalfinalidade, bem como etiqueta com codigo especifico, sob
pena de anulacéo da Prova Dissertativa.

6215,  Nao serdo fornecidas folhas adicionais para complementacdo da Prova Dissertativa. O
candidato devera limitar-se a uma Unica folha padréo recebida.

6216. O candidato tera vista da Prova Dissertativa, conforme cronograma.

6217 NA&o serdo aceitos recursos encaminhados via fac-simile (fax), telex, telegrama, internet,
Correiosououtromeioquendosejaoespecificadoneste EDITAL, bemcomoosintempestivos.

6.3DA PROVA/AVALIACAODETITULOS

6.3.1 Apos a publicacdo do resultado da prova objetiva e da dissertativa (REDACAOQ), seguir-se-a a
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Prova/avaliagéo de Titulos para candidatos de Nivel Superior, de caréter classificatorio, e levarad em
consideracdo somente os titulos até entdo e gque tiverem correla¢cdo com a area da vaga pretendida,

conforme descrito abaixo:

autenticadas do Diploma de grau de doutor ).

Quadro “A” — Titulos PONTOS POR
ESPECIFICACAO
Doutorado na area de atuagdo da funcao pretendida pelo candidato. (Fotocopias | 06 (seis) pontos

Mestrado na &rea de atuacao da funcéo pretendida pelo candidato (Fotocopias

04 (quatro)

horariaminima de 360 (trezentas e sessenta) horas, expedido por instituicao
oficialmente reconhecida pelo MEC ou Conselho Estadual ou Federal de
Educacéo, limitado a dois certificados.

autenticadas do Diploma de grau de mestre). pontos
Cursode P6s-Graduacdo: (Minimode 360 horas)emnivelde especializacdoou 01 (um)ponto
Aperfeicoamento naareade atuagao: Fotocdpias autenticadas de Diplomas de limitado a dois
curso de p6s-graduacao emnivel de especializacéo lato sensu, com carga certificados

Cursode Formacao Continuada, Extensao e Aperfeicoamento ministrado por

0,5 (meio) ponto

Instituicdo credenciada pelo MEC com carga horaria minima de 40h, diretamente | para cada curso
relacionado com afuncgao a que concorre - Fotocopias autenticadas do diploma | limitado a dois
de concluséo de curso, limitado a 1 ponto. certificados.

6.3.2. Outrasinformagdes sobreaProva/avaliacdo de Titulos:
6.3.2.1. A comprovacao de titulos referentes a cursos de doutorado, mestrado e pés-graduacao
somente serdo aceitas se referentes a &rea de conhecimento correspondente ou afim aquela em que
o candidato estiver inscrito para a selegdo publica.

6.3.2.2. Naoserao pontuadoscomotitulos declaragdes que apenasinformem que o candidato esta
regularmente matriculado em curso de pds-graduacdo, mesmo que nessa declaragado conste a
previsdo de término do mesmo. N&o seréo aceitas DECLARACOES.

6.3.2.3. Os pontos atribuidos aos Certificados seréo considerados exclusivamente para efeito de
classificagéo.

6.3.2.4. OsCertificados entregues guardaréo diretarelagcdo comasatribuigdes dos cargosem Concurso
Publico, podendo ser exigidos todos os originais pela Comissdo Organizadora. Nao serdo aceitas
declaracdes das instituicdes de ensino.

6.3.2.5. N&o serdo atribuidos pontos aos certificados entregues sem especificacao clara da carga
horaria.

6.326. Os candidatos detentores de diplomas de Mestrado ou Doutorado realizados em
universidades estrangeiras so terdo seus cursos considerados para os fins deste EDITAL se seus
diplomas tiverem sido revalidados, conforme as regras estabelecidas pelo MEC. Os titulos deverao
ser enviados através de cOpia devidamente autenticada por cartério competente.

6.3.2.7. Os Titulos/Certificados autenticados em cartdrio deverdo ser enviados no prazo previsto no
Cronograma, constando no envelope: Concurso Publico — Ref. Prefeitura Municipal de Vigosa—Prova
de Titulos, o nome do candidato, nome do Concurso Publico, n° deinscri¢éo, vagapretendida.
6.3.2.8. O candidato podera protocolar na Prefeitura em envelope lacrado ou enviar via Correios, por
SEDEX ou CARTA REGISTRADA com Aviso de Recebimento diretamente & Servigco Especializado em
Administracdo e Projetos, contendo a Declaracdo de conteudo, para o endere¢co da empresa
realizadora deste certame: SEAP: Rua Agucenas, 995, Nova Suissa, Belo Horizonte/MG -CEP 30421-310.
6.3.2.9. Os Titulos/Certificados de escolaridade deverdo ser protocolados ou postados em envelope
lacrado, tamanho Oficio, sendo analisado pelatempestividade de entrega ou postagem.

6.3.2.10. Ostitulos serdo considerados somente se estiver em conformidade com as especifica¢cdes do
Anexo lll, de acordo com a vaga pleiteada, sendo de inteira responsabilidade do candidato o
conteudo do envelope.
6.3.2.11. Aavaliacdo daprovadetitulos serafeitaexclusivamente pela SEAP. Ostitulos de escolaridade
dever&o seguir rigorosamente a ordem prevista no QUADRO “A” acompanhados da Declaracdo de
Entrega de Titulos/Certificados, devidamente preenchido, datado e assinado.
6.3.2.12. A pontuacdo atribuida aos titulos fica limitada a 10 (dez) pontos, na formado art. 7°, XVII, do Decreto
Municipal n®5.252/2018.

Modelo de Declaracdo de Entregade Titulos/Certificados—Concurso Publico daPrefeitura Municipal deVigosa/MG

(Podera ser feito manualmente)
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N° de inscricao:
DatadeNascimentoeCPF:
Descri¢ao dos Titulos:

6.4 DO TESTE FiSICO-CUIDADOR SOCIAL E VIGIA/SEGURANCA
6.4.1. Para as Provas de Aptidao Fisica serdo convocados os candidatos classificados nas Provas
Objetivas e Prova Dissertativa.
6.4.2. AsProvas de Aptidao Fisica sdo de carater classificatério e eliminatério.
6.4.3. Somente se submeterdo a Prova de Aptidéo Fisica os candidatos as vagas de Cuidador Social e
Vigia/Seguranca, em razao das exigéncias normativas para o exercicio dessas fungdes publicas.
6.4.4. Os candidatos realizarao Prova de Aptidao Fisica a fim de demonstrarem capacitagao fisica para
exercer afuncdo conformehorarioaserdivulgadodeacordocomocronogramado Concurso Publico.
6.45. Naprovade Aptidao Fisica os candidatos serdo submetidos aos seguintes testes:
a) Teste de corrida de resisténcia de 10 (dez) minutos (ambos 0s sexos - FEMININO/MASCULINO), sendo que:
Serdo distribuidos 50 pontos daseguinteforma:
00 pontos para os candidatos que ndo percorrerem no minimo 1500m;
20 pontos para os candidatos que percorrem no minimo de 1500 a 1600m;
30 pontos para os candidatos que percorrem de 1601 a 1700m;
40 pontos para os candidatos que percorremde 1701a1800m; e
50pontos paraoscandidatosque percorremmaisde 1801m.
h) TestedeFlex&oabdominal com as méos atrés dacabegaounanuca-10(dez) repeticdes (amhos 0Ssexos-
FEMININO/MASCULINO),sendoque:Serdodistribuidos25pontosdaseguinteforma:
25 pontos para os candidatos que completarem a série em 30 segundos;
00 pontos para os candidatos que ndo completarem a série em 30 segundos.
6.46. Para a realizacdo da prova de Aptidao Fisica, o candidato devera comparecer ao local
designado comtrajes adequados, asaber: cal¢do de ginastica (ou malha, para o sexo feminino), ténise
camiseta semmanga.
6.4.7. Recomenda-se que ocandidato, pararealiza¢éo dos exercicios, tenhafeito sua Gltima refeicéo
com uma antecedéncia minima de 2 (duas) horas.
6.4.8. Ficaraacargodocandidatooaquecimentoealongamentoparaarealizagdo dosexercicios.
6.49. Seraexigida a apresentacdo de Atestado Médico, no ato da Prova de Aptidao Fisica, atestando queo
candidatoestaemboascondicdesdesaldeeaptoarealizaraProvadeAptiddo Fisica. O atestado médico ficara
retido.
6.4.10. Os casos de alteracéo psicologica e/ou fisioldgica temporérias (estados menstruais, gravidez,
luxacOes, fraturas, etc.) que impossibilitem a realizac@o dos testes ou que diminuam a capacidade
fisicadoscandidatos, ndo seraolevados em consideracao, ndo sendo dispensado nenhumtratamento
privilegiado. O candidato que ndo comparecer no horario determinado esté eliminado do Concurso
Publico.
64.11. E deresponsabilidade exclusiva do candidato a correta identificacéo de seu local de provae o
comparecimento no horariodeterminado.

7. DAREALIZACAODASPROVAS OBJETIVASDEMULTIPLAESCOLHA

7.1. A divulgacgdo dos locais e horarios das Provas serd feita conforme Cronograma do Concurso
Publico, pagina 2, deste EDITAL, no quadro de avisos da Prefeitura Municipal de Vicosa/MG, no site
WWW.Vicosa.mg.gov.br e no endereco eletrénico seapconcursos.listaeditais.com.br.

7.2.0 candidato devera comparecer ao local de realizagéo das provas com antecedéncia minimade 30
(trinta) minutos do horério previsto, de acordo com o Horario de Brasilia, munido de caneta
esferografica de tinta azul ou preta, documento oficial de identificacdo com foto conforme
subitem 7.3 e comprovante de inscri¢do, disponivel na &rea do candidato, através de login com CPF
e senha cadastrados. N&o havera tolerancia no horario estabelecido no comprovante de inscrigao,
ficando ao candidato que chegar apds o fechamento dos portdes, vedada a entrada no local
respectivo e sera automaticamente eliminado do concurso.

7.3. Serdo considerados documentos de identidade: carteiras expedidas pelos Comandos Militares,
pelas Secretarias de Seguranca Publica, pelos Institutos de Identificacdo; carteiras expedidas pelos
orgaos fiscalizadores de exercicio profissional (ordens, conselhos, etc.); Passaporte; Certificado de
Reservista; Carteiras Funcionais do Ministério Publico; Carteiras Funcionais expedidas por 6rgao
publico que, por lei federal, valham como identidade; Carteira de Trabalho; Carteira Nacional de
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Habilitacdo com foto.

7.4. O candidato impossibilitado de apresentar, no dia das provas, documento oficial de identidade
original, por motivo de perda, furto ou roubo, deveré apresentar documento que ateste o registro
de ocorrénciaem 6rgéo policial, expedido, no maximo, nos 30 (trinta) dias anteriores a realizacéo
das provas e outro documento que contenha fotografia e assinatura. Em caso de perda do
Cartao de Inscricdo, nodiada prova, o candidato devera procurar a Coordenag&o do concurso no
localde suarealizacdo. A inobservancia destas prescricées importara na proibicao ao candidato
de ingressar no local da prova e em sua automética elimina¢do do concurso, assegurado o
contraditério e aampla defesa, com 0s meios e recursos a elainerentes.

7.5. O candidato, sob pena de sua eliminag¢é@o do concurso, apos ter assinado a lista de presenca,
ndo podera ausentar- se do local de realiza¢do da sua prova, sem acompanhamento de um dos
fiscais responsaveis pela aplicacéo das provas. Igualmente, seré eliminado do concurso o candidato
gue deixar de assinar a lista de presenca ou ndo devolver a folha de respostas. Podera levar o
caderno de prova apés permanéncia minima de 01 (uma) hora dentro de sala. Ndo sera permitida a
permanéncia dentro do local de prova ap6s entrega da folha de respostas; ndo seré permitido fumar
ou manter conversas paralelas inclusive ao termino da prova, devendo o ambiente permanecer em
ordem esiléncio.

7.6. Também sera eliminado do concurso, assegurado o contraditério e aampla defesa, com os meios
e recursos a ela inerentes, o candidato que:

a) Praticar ato de descortesia ou falta de urbanidade com qualquer fiscal ou agente incumbido
da realizacdo dasprovas;

b) Faltar a qualquer prova, independente do motivo, observado o disposto no art. 20, do Decreto
Municipal n°5.252/18;

c) Chegarapdésoexato horario estabelecido paraarealizacdo de qualquer provado concurso;
d) Tentar ou utilizar-se de qualquer espécie de consulta ou comunicagéo verbal, escrita ou
gestual, com terceiro ou com outro candidato;

e) Valer-se do auxilio de terceiro para a realizacdo da prova;

) Tentar ou utilizar-se nas dependéncias dos locais de prova de qualquer espécie de
consulta em livros, codigos, manuais, impressos, anotagdes, equipamentos eletronicos, tais como
relogios, “walkmans”, gravadores, calculadoras, agendas eletrénicas ou similares, ou por

instrumentos de comunicagao interna ou externa, tais como telefones, “pagers”, “beeps”, entre
outros;

9) Quebrar o sigilo da prova mediante qualquer sinal que possibilite a sua identificacdo, quando
assim vedado;
h) Recusar-se a seguir as instru¢des e determinacdes dadas por membros da Comissao

Organizadora, da equipe de aplicacédo das provas ou qualquer outra autoridade da Administracao
Municipal, presente no local do certame;

i) Utilizar-se de processos ilicitos na realizacéo da prova, se comprovado posteriormente,
mediante analise, por meio eletrénico, estatistico, mecénico, visual ou grafotécnico;

i Portar armas, sem autorizacao legal ou regulamentar;

K) Perturbar, de qualquer modo, a ordem e a tranquilidade nas dependéncias dos locais de
prova.

) Recursar-se a entregar o material de devolugéo obrigatéria ao término do tempo fixado para a
realizagdo daprova;

m) Ausenta-se do local de realizacéo do certame ou sala que Ihe houver sido designada para a
realizacdo da prova, sem a autorizacdo ou desacompanhado de fiscal ou membro da equipe de
aplicacao e apoio as provas;

n) Descumprir as instru¢des contidas no caderno de provas, na folha de respostas ou qualquer
outro material oficial de instrucdes relativas ao certame.

7.7. E vedado o esclarecimento ao candidato sobre enunciado das questdes ou sobre o modo de
resolvé-las.

7.8. Evedado o questionamento acerca da proporcionalidade ourazoabilidade das causas de exclusio
do candidato do certame, porque o candidato se submeteu a elas no momento dainscri¢ao.

7.9. O candidato devera preencher afolha de respostas, com caneta esferogréfica de tinta azul ou
preta, assinalando por inteiro 0 espago correspondente a alternativa escolhida. A folha de respostas
serd o unico documento valido para efeito de corre¢do da prova. Obrigatoriamente, o candidato
deveradevolver aofiscal de prova afolha de respostas devidamente preenchida e assinada. Em
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nenhuma hipétese havera substituicdo da folha de respostas por erro do candidato.

7.10. Seraconsiderada nulaaFolha de Respostas que estiver preenchida a lapis e sem assinatura. O
candidatoseraconsiderado AUSENTEnNoresultadodaProva Objetivade MdltiplaEscolha.

7.11.  Nao serdo atribuidos pontos das questbes rasuradas ou em branco, bem como divergentes
do gabarito que apresentarem duplicidade de resposta, aindaque umadelas esteja correta.

7.12.  Apo0s a entrega do Cartao de Respostas, ndo sera permitido a permanéncia do candidato no
local de realizacao das provas ou 0 uso dos sanitérios.

713. A duracdo das Provas Objetivas sera de 04:30h (quatro horas e trintaminutos), sendo
permitida a saida dos candidatos da sala com o caderno de provas decorridos 60 (sessenta) minutos
contados doinicio da prova.

7.14.  Os 02 (dois) ultimos candidatos de cada sala somente deverdo sair juntos do local de
realizacdo daprova.

715, Nao seré permitido, em nenhuma hipétese, o ingresso ou a permanéncia de pessoas
estranhas ao Concurso Publico no local de aplicacao das provas.

7.16.  ApOs entrega do Cartdo Resposta ndo sera permitido o uso dos sanitarios. Podera ser
utilizado detector de metais nas entradas dos sanitarios durante arealizacdo das provas objetivas.
717.  Ogabarito paraaconferéncia do desempenho dos candidatos sera publicado pela SEAP
conforme Cronograma, no quadro de avisos da Prefeitura Municipal de Vigosa, no site
www.vicosa.mg.gov.br e no endereco eletrénico seapconcursos.listaeditais.com.br.

7.18.  Os objetos de uso pessoal serdo colocados em local indicado pelo fiscal de prova e
retirados somente apos a entrega do Cartdo Resposta, devendo o candidato levar somente o
material estritamente necessario.

7.19.  Nao havera segunda chamada para as provas. O nao comparecimento a quaisquer das
provas resultara na eliminagdo automéatica do candidato.

7.20.  N&o haverd, por qualquer motivo, prorrogacédo do tempo previsto para aplicagdo das provas
em virtude de afastamento de candidato da sala de provas.

7.21.  Em hip6tese alguma serdo realizadas provas fora do local, cidade, data e horérios
determinados. N&o seréo levados em consideracéo os casos de alteracéo psicoldgica ou fisiologica e
nao sera dispensado tratamento diferenciado em func@o dessas alteragfes. Nao havera guarda-
volumes para quaisquerobjetos.

7.22.  Para se ter acesso ao local das provas é imprescindivel a apresenta¢cédo do documento
oficial de Identidade com foto, caneta azul ou preta e o comprovante de inscricdo do concurso
publico, disponivel para impressao na pagina principal do site através de login e senha cadastrada
levando também o boleto bancéario com quitacdo da rede bancaria, no caso de candidato com
inscricdo ndo homologada, de cujo recurso ndo obteve resposta de acordo com 0s prazos previstos
neste EDITAL e apresentar-se ao Coordenador com no minimo 30 (trinta) minutos de antecedéncia a
realizacdo daprova.

8. DOPROCESSODE CLASSIFICACAOE DESEMPATE
8.1. Apurado o total de pontos, na hipétese de empate, serdo adotados 0s seguintes critérios
para o desempate, aplicados sucessivamente:
a) idadeigualousuperiora60 (sessenta)anos, até o tltimodiadainscri¢cdo, conforme o paragrafo
Unico do art. 27 da Lei Federal n®10.741, de 01 de outubro de 2003 — o0 Estatuto do Idoso.
b) obtiver maior aproveitamento na prova de Conhecimentos Especificos;
c) obtiver maior aproveitamento na prova de Lingua Portuguesa;
d) obtiver maior aproveitamento na prova de Raciocinio Logico/Matematica;
e) obtiver maior aproveitamento na prova de Conhecimentos Gerais;
f) obtiver maior aproveitamento na prova de Informatica;
g) obtiver maior aproveitamento no Teste Fisico;
hy persistindo o empate serd dada preferéncia ao candidato de idade mais elevada, considerando
ano, més e dia de nascimento.
8.2. Amédiafinal, calculada por médiaaritmética ponderada, seraexpressacom até 3 (trés) casas
decimais.
8.3. Em nenhuma hipo6tese havera arredondamento de nota, desprezadas as fragfes além do
centésimo nas avaliacdes de cada etapa do certame.

o DOSRECURSOS

20


http://www.vicosa.mg.gov.br/
http://www.seapconcursos.com.br/

9.1. Caberarecurso a SEAP em Unica e ultima insténcia desde que interposto nos respectivos prazos
estabelecidos neste EDITAL, apo6s a divulgacdo do evento o candidato podera enviar para o
endereco a Rua Gomes Barbosa, n° 803, Centro, Vigosa/MG — CEP 36.570-000de 14 &s 17:30 h -
exceto sabado, domingo, feriado ou ponto facultativo; podera enviar preferencialmente através de
formulario eletrénico disponivel no site da organizadora através do login e senha
cadastrado pelo candidato ou encaminhar através dos Correios com AR, (considerando-se sua
tempestividade pela data da postagem), dentro de um envelope devidamente identificado e lacrado,
com os dizeres: PrefeituraMunicipal de Vigosa/MG — Concurso Publico EDITAL N°. CP - 001/2019, n°
de inscri¢do, nome completo e cargo - para a SEAP- Servigo Especializado em Administracéo e Projetos Ltda.
-RuaAcucenas, 995, Nova Suissa, Belo Horizonte/MG - CEP 30421- 310 - Fax-Simile (31) 3261-1194:

9.1.1. Admitir-se-arecurso apenas acerca dos seguintes fatos, sob pena de precluséo:

a) Indeferimento do pedido de inscri¢cdo/isencdo e indeferimento do pedido de reconhecimento
pessoa com deficiéncia;

b) Incorrecdo de questdes e gabarito e erro de julgamento/avaliacdo das Provas Objetivas, Prova
Dissertativa, Prova de Titulos e Teste Fisico;

c) Incorrecao de célculos das notas ou retificacdo de dados;

d) Erro material, ndo detectado pela Comissao Organizadora;

e) Todas as decis6es que tenham repercussao na esfera de direitos do candidato dentro dos
prazos previstos no Cronograma do Concurso.

9.2. O recurso sera:

a) Individual, ndo sendo aceitos recursos coletivos ou intempestivos ou interpostos por pessoa
nao legitimada/interessada ou que ndo indiquem claramente o fundamento recursal e/ou nao
apontem a supostafalha;

b) Digitado ou datilografado, em duas vias (original e copia), para cada um dos subitens previstos
no item 9.1 contra o qual o candidato pretenda recorrer;

c) Elaborado com formulario de recurso deste EDITAL para cada item recorrido, da qual conste
a identificacao precisa do item, 0 nome do candidato, o seu nimero de inscri¢ao, o cargo publico
efetivo para o qual concorre e a sua assinatura;

d) Redigido com argumentagé&o logica e consistente, dentro dos prazos estabelecidos no
Cronograma.

9.3. Os recursos que tenham por objeto as questdes, o gabarito e o resultado das provas devem
conter a indicagéo clara do numero da questdo, da resposta marcada pelo candidato e da
resposta divulgada na publicagao oficial, além da indicacéo da bibliografia pesquisada, referente a
cada questéo recorrida, bem como as razdes de seu inconformismo, conforme previsto no
Cronograma do ConcursoPublico.

9.4. O candidato podera enviar orecurso via Internet, dentro dos prazos estabelecidos no Cronograma,
através do link de “Interposigao de Recursos”, e seguir as instru¢des ali contidas, através do login com
CPF e senha cadastrados no sistema. O candidato recebera protocolo do recurso enviado, devendo
manter o endereco de e-mail e telefones de contato cadastrados corretamente no banco de dados da
organizadora.

9.5. N&o se conhecera de recurso que:

a) N&o contiver os dados necessarios a identificagao do candidato ou do item recorrido na capa
do recurso;

b) N&o contiver qualquer identificacdo do candidato no corpo do recurso,

c) For postado ou protocolado fora do prazo estipulado no Cronograma do Concurso;

d) Estiver incompleto, obscuro ou confuso;

e) For encaminhado para endereco diverso do estabelecido;

f) N&o atender as demais especificacdes deste EDITAL.

9) N&o for util a satisfacao de interesse proprio do recorrente.

9.6. Se, do exame do recurso, seja por recurso administrativo ou por decisao judicial, resultar em
anulacdode questao daprova objetiva de multiplaescolha, os pontos correspondentes aquestéo
anulada serdo atribuidos a todos os candidatos, ainda que estes nao tenham recorrido ou
ingressado em juizo. Caso seja necessario, sera retificado o resultado das Provas Obijetivas, apds
analise do recurso protocolado dentro do prazo previsto do Cronograma.

9.7. Se houver alteragdo do gabarito oficial, 0 mesmo sera republicado. O gabarito ou resultado das
provas, se alterado em funcdo de recursos impetrados, eventualmente, podera gerar alteracdo da

21



classificacdo obtida inicialmente para uma classificacdo superior ou inferior, ou a
desclassificacdo do candidato que ndo obtiver a nota minima exigida para a prova.

9.8.0 recurso sera interposto no prazo de 03 (trés) dias uUteis contados do primeiro dia (til
subsequente a datade publicacao do gabarito oficial, no quadro de avisos da Prefeitura Municipal
de  Vicosa, no site  www.vicosa.mg.qov.or e no endereco eletrbnico
seapconcursos.listaeditais.com.br.

9.9.0 prazo previsto para interposicao de recurso é preclusivo e comum a todos os candidatos,
conforme as datas previstas no Cronograma do Concurso.

10.  CONVOCAGCAO EPOSSE
10.1. Os candidatos convocados através dos contatos indicados na ficha de inscricdo [e-mail e
telefone(s)] para a posse serdo submetidos a exames médicos compostos de entrevista médica e
exames complementares. O candidato convocado deverd entrar em contato com o Departamento de
Recursos Humanos e Gestéo de Pessoas daPrefeituraMunicipal de Vigosa, localizada no Centro Administrativo
Pref. Antdnio Chequer, sito a Rua Gomes Barbosa, n° 803 — Centro, Vicosa/MG — CEP 36.570-101,
exceto sabado, domingo, feriado ou ponto facultativo, durante o horario de expediente.
10.2. O exame meédico terd carater exclusivamente eliminatorio e os candidatos serdo considerados
aptos ou inaptos, assegurando o direito ao contraditorio e ampla defesa. A convocagéo dos
candidatos deficientes se dara a partir da 58 vaga, até o limite legal.
10.3. A convocacao dos candidatos para esta fase sera processada, gradualmente, mediante as
necessidades da Prefeitura Municipal de Vicosa, nos cargos de que trata o presente concurso,
observando-se a ordem de classificacdo dos candidatos e a aptiddo nos exames pré-admissionais.
10.4. Para a efetivagdo da Posse é indispensavel que o candidato apresente os seguintes
documentos originais e uma cépia simples:
a) Documento de Identidade de reconhecimento nacional, que contenha fotografia.
b) Certiddo de Nascimento ou Casamento, atualizada.
c) Titulo de Eleitor com comprovagéo de quitacdo de suas obrigacdes eleitorais.
d) Certificado de Reservista ou Dispensa de Incorporagdo ou outro documento que comprove
estar quite com as obrigacdes junto ao Servigo Militar, se do sexo masculino.
e) 02 (duas) fotos 3x4 recentes coloridas.
) Comprovante de inscrigéo no PIS/PASEP, caso seja cadastrado.
g) Carteirade Trabalhoe PrevidénciaSocial (CTPS), casonéosejacadastradonoPIS/PASEP.
h) Cadastro de Pessoas Fisicas — CPF.
i) Comprovante de Escolaridade ou habilitacdo exigida para o provimento do cargo pretendido,
adquirida em instituicao oficial ou legalmente reconhecida pelo Ministério da Educagéo.
) Registro no Conselho de classe e comprovante de quitacdo de suas obrigagfes junto ao
respectivo conselho;
k) Certiddo expedida pelo Conselhode Classe informando aausénciade aplicagdo de penalidades
no exercicio daprofisséao.
) Declaragdo de ndo ocupar outro cargo publico, ressalvados as possibilidade de cumulagéo
disciplinadas no art. 37, XVI, a, b e ¢ da Constituicdo da Republica.
m)  Declaracdo de que nédo é aposentado por invalidez.
n) Declaragdo de bens e valores que constituem seu patriménio até a data da posse,
independemente do regime de casamento, se hessa condicao.
o) AtestadodeSaude Ocupacional (ASO)Apto expedido pelaSecretariade Saude do Municipio.
10.5. Os modelos das declara¢des constantes nos itens “I”, “m” e “n” ser&o disponibilizados na
Divisdo de Recursos Humanos da PREFEITURA MUNICIPAL DE VICOSA por ocasido da contratacéo do
candidato.

11. DASIMPUGNACOES
11.1. Ocorrendo nulidade insanével ou preterigdo de formalidade substancial capaz de alterar o
resultado do concurso, podera o Prefeito Municipal, em decisdo fundamentada, proferida no prazo
de (10) dez dias, a contar da ciéncia do ato pela Administracdo, anular o concurso, total ou
parcialmente, de oficio ou mediante recurso do interessado, promovendo a apuracdo da
responsabilidade, se for o caso.
11.2. Serd admitida a impugnacéo do EDITAL do concurso.
11.3. Aimpugnacao referida no subitem acima sera julgada pelo Prefeito Municipal.

22


http://www.vicosa.mg.gov.br/

11.4. Aimpugnacao deverd ser interposta, sob pena de precluséo deste direito, impreterivelmente até
0 10° (décimo) dia corrido, posterior & data da publicacédo do EDITAL.

11.5. Se 0 prazo mencionado no subitem anterior encerrar-se em dia nao util, ficara automaticamente
prorrogado para o primeiro dia Gtil subsequente.

11.6. As razdes de impugnacéao ao edital deverdo ser escritas e protocolizadas no Setor de Protocolo
do Centro Administrativo Antdnio Chequer, sito a Rua Gomes Barbosa, n° 803, Centro, Vicosa/MG,
CEP 36.570-101, de 08 as 12 horas e de 14 as 17 horas.

12. DAS DISPOSICOESFINAIS
12.1. APrefeitura Municipal de Vigosa e a empresa SEAP - Servi¢o Especializado em Administracéo e
Projetos LTDA néo se responsabilizam por quaisquer cursos, livros, apostilas ou textos referentes a
este concurso publico, ou por quaisquer informacgdes que estejam em desacordo com este EDITAL.
12.2. A classificacdo final sera publicada com a relacdo dos candidatos classificados e excedentes,
constando o somatorio das notas das Provas Objetivas, Prova Dissertativa, Titulos e Teste Fisico, bem
como listagem a parte dos deficientes classificados.
a) Aaprovacao no concurso publico regido por este EDITAL assegurara anomeacao dentro do
namero de vagas previsto no Anexo Il deste EDITAL.
b) A aprovacado dos candidatos classificados além do numero de vagas previsto no Anexo Il
assegurara apenas a expectativa de direito a nomeagao, ficando o ato condicionado ao surgimento
de novas vagas, ao interesse da Administragdo, da disponibilidade orcamentaria, da estrita ordem
de classificagdo, aos candidatos com deficiéncia classificados e do prazo de validade do concurso.
c) As despesas relativas a participagdo do candidato no concurso, alimentacdo, locomocao,
hospedagem, apresentagdo para posse e exercicio correrdo as expensas do candidato.
d) Os membros da Comisséo Especial Organizadora do Concurso Publico — EDITAL n° CP - 001/2019
ndo poderao participar do Concurso Publico como candidatos.
12.3. A publicagdo da classificagdo final deste concurso sera feita em duas listas, contendo a classificagcéo
detodos os candidatos eaoutra, das pessoas com deficiéncianaordem de classificagdo dalistagem geral. A
listagemfinal constara oscandidatosclassificados eexcedentes.
12.4. Em nenhuma hipétese havera justificativa para os candidatos pelo descumprimento dos
prazos previstos neste EDITAL, nem serdo aceitos documentos apos as datas estabelecidas, nem
gualquer tipo de complementacéo, incluséo, substituicdo de documentos. A comprovacao da
tempestividade de qualquer solicitacdo ou envio de documentagéo de acordo com 0s prazos
deste EDITAL, seréa feita pela data de postagem do documento, sendo o contetdo do envelope
de inteira responsabilidade do candidato.
12.5. Todas as publicacGes referentes a este Concurso Publico, incluido este EDITAL, na integra e
seu extrato, até a sua homologacédo, serdo divulgadas no Quadro de Avisos da Prefeitura
Municipal de Vigosa/MG, no site www.vicosa.mg.gov.br e no enderego eletrénico
seapconcursos.listaeditais.com.br.
12.6. E de responsabilidade do candidato o acompanhamento de todos os atos publicados referentes a
este Concurso Publico, no Quadro de Avisos da Prefeitura Municipal de Vigosa, no site
WWW.Vicosa.mg.gov.br e no endereco eletrdnico seapconcursos.listaeditais.com.br.
12.7. Aandlise das provas e dos recursos sera de responsabilidade da empresa SEAP -Servico
Especializado em Administracéo e Projetos Ltda.
12.8. As normas ortogréaficas exigidas neste concurso publico sdo as estabelecidas pelo Decreto °©
6.583, de 29 de setembro de 2008 - Promulga o Acordo Ortogrdfico da Lingua Portuguesa,
assinado em Lisboa, em 16 de dezembro de 1990.
12.9. A homologacao do concurso a que se refere este EDITAL é de competéncia do Prefeito
Municipal, apés a publicacgo dAORESULTADOFINAL.
12.10.  Incorporar-se-80 a este EDITAL, para todos os efeitos, quaisquer editais complementares,
atos, avisos, nomeacgdes e convocagdes relativas a este Concurso Publico que vierem a ser
publicados no quadro de aviso da Prefeitura Municipal de Vigosa, no site www.vicosa.mg.gov.br e
no enderecoeletrénico seapconcursos.listaeditais.com.br.
12.11. Ocandidato convocado para a posse fica obrigado a submeter-se a periciameédica, a critério da
Prefeitura Municipal de Vigosa, que confirme a capacidade fisica, mental e psicologica do
mesmo para a posse e exercicio do cargo publico de provimento especifico a que se submeteu
em concurso publico.
12.12.  Durante todo o processo de realizacdo do Concurso Publico referente a este EDITAL, as
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informag0des serdo prestadas pela empresa SEAP - Servigo Especializado em Administracéo e
Projetos Ltda. As respostas fundamentadas dos recursos ficardo disponiveis na sede da Seap para
consulta individual até a data de homologacéo deste concurso. Apds a homologacao do resultado
final deste concurso, todas as informacg6es seréo prestadas pela Comissédo Especial Organizadora do
Concurso Publico.

12.13.  Os itens deste EDITAL poderéo sofrer eventuais alterac@es, atualizacbes ou acréscimos,
enguanto ndo consumada a providéncia ou evento que lhes disser respeito, até a data da
convocacao dos candidatos para o evento correspondente, circunstancia que serd mencionada
com adevida antecedéncia em EDITAL, Errata ou aviso a ser publicado no Quadro de Avisos da
Prefeitura Municipal de Vicosa e no endereco eletrdnico seapconcursos.listaeditais.com.br de forma
a assegurar as informacdes at o d o s os candidatos.

12.14.  Decorridos 06 (seis) anos da data de homologac¢&o deste Concurso Publico, nédo restando
recurso pendente, as provas e 0 processo pertinente ao mesmo serao incinerados.

12.15.  Os casos omissos, ndo previstos neste EDITAL ou ndo incluidos no Requerimento de
Inscricdo, seréo apreciados pela Comisséo EspecialOrganizadoradeste Concurso Publico.
12.16. Todasasvagas oferecidas neste EDITAL serdo obrigatoriamente preenchidas dentro do prazo
devalidade do Concurso, ressalvados eventos de natureza orcamentériaque osimpegam.

Vigcosa/MG, 14 de fevereiro de 2019.

ANGELO Assinado de forma digital por
ANGELO CHEQUER:05432069636

CHEQUER:05432069636 pados: 2019.02.14 14:05:27 -02'00

Angelo Chequer
Prefeito do Municipio de Vicosa/MG
(Assinado Eletronicamente, nos termos do Decreto Municipal n® 5.173/2018)
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ANEXO [-DAS MINIMAS ATRIBUICOES, FUNCOES E TAREFAS DOS CARGOS
ADVOGADO DO CREAS - Atualizar junto ao CREAS, no ambito de advocacia judicial e administrativa,
responsabilizando-se por prazos, pecas processuais e comparecimento em audiéncias; emitir pareceres
técnico- juridicos em demandas solicitadas no tocante as agdes do CREAS; dar suporte juridico as decisdes
administrativas proferidas pelo Coordenador do CREAS.

ARTESAO CAPS - Planejar e realizar oficinas de artes manuais com as pacientes; produzir relatérios semanais
sobre as oficinas realizadas, evidenciando o comportamento dos usuarios durante as mesmas; auxiliar na
coordenagao de grupos com os usuarios e as familias dos mesmos; organizar as feiras de artesanato com os
produtos confeccionados pelos usuarios do Servigo durante as oficinas de artes manuais; executar atividades
diarias de recreacgéo com criancas e adolescentes, assim como, realizar trabalhos educacionais de artes diversas,
como aulas de danca, artesanato, artes marciais, etc; atendimento em oficinas terapéuticas executadas por
profissional de nivel superior ou nivel médio.

ASSISTENTE SOCIAL - Realizar pesquisas referentes as necessidades bésicas, competindo lhe contribuir para
aliviar ou prevenir dificuldades de natureza social e pessoal, prestando servi¢o de consultas, elaborando planos
e programas de obras sociais; identificar e conhecer a realidade em que vai atuar; analisar e interpretar com a
comunidade os dados obtidos na investigacéo social realizada; proceder a cooperacéo técnica as entidades
assistenciais publicas, mediante assessoria, consultoria, visando & melhoria da qualidade dos servicos prestados
aos grupos demandatarios (menor, idoso, artesédo, -desempregado e outros); identificar e analisar as
prioridades sociais nas definicdes dos programas sociais; proceder ao estudo individualizado, utilizando
instrumentos e técnicas proprias do servigo social, buscando a satisfagdo das necessidades imediatas das
populacdes de baixa renda; emitir parecer técnico; elaborar planos, programas, projetos e atividades de
trabalho, objetivando & intervencao a partir do levantamento e interpretagdo diagnosticada da realidade;
estimular e criar canais de participag&o popular; supervisionar, coordenar, controlar, dirigir e fiscalizar unidades
de trabalhos relacionados com a especialidade; ministrar treinamento, quando necesséario, em sua area
especifica; desempenhar outras tarefas semelhantes.

ASSISTENTE SOCIAL CAPS - Atendimento individual (psicoterdpico, de orientacdo, entre outros); atendimento
em grupos (psicoterapia, grupo operativo, atividades de suporte social, entre outras); atendimento em oficinas
terapéuticas executadas por profissional de nivel superior ou nivel médio; realiza¢éo de visitas domiciliares;
atendimento a familia; atividades comunitarias enfocando a integragao do doente mental na comunidade e sua
insercao familiar e social; prestar servigos de &mbito social a individuos e grupos, identificando e analisando
seus problemas e necessidades materiais e psiquicas e de outra ordem e aplicando métodos e processos
béasicos do servigo social para prevenir ou eliminar desajustes de natureza biopsicossocial e promover a
integracdo oureintegragao dessas pessoas asociedade; estudar e analisar as causas de desajustamento social,
estabelecendo planos de a¢des que busquem o restabelecimento da normalidade do comportamento dos
individuos em relagdo a seus semelhantes ou ao meio social; aconselhar e orientar individuos afetados em seu
equilibrio emocional para conseguir o seu ajustamento ao meio social; ajudar as pessoas que estdo em
dificuldades decorrentes de problemas psicossociais, como menores carentes ou infratores, agilizacédo de
exames, remédios e outros que facilitem e auxiliem a recuperacao de pessoas com problemas de salde;
elaborar diretrizes, atos normativos e programas de assisténcia social, promovendo atividades educativas,
recreativas e culturais, para assegurar o progresso e melhoria do comportamento individual; assistir as familias
nas suas necessidades basicas, orientando-as e fornecendo-lhes suporte material, educacional, médico e de
outra natureza, para melhorar sua situagéo e possibilitar uma convivéncia harménica entre os membros;
organizar programas de planejamento familiar, materno-infantil, atendimento a hansenianos e desnutridos,
bem como demais enfermidades graves; elaborar e emitir pareceres socio-econdmicos, relatérios mensais de
planejamento familiar e relacdo de material e medicamentos necessarios; participar de programas de
reabilitagdo profissional, integrando equipes técnicas multiprofissionais, para promover a integracéo ou
reintegracéo profissional de pessoas fisica ou mentalmente deficientes por doencas ou acidentes decorrentes
do trabalho; colaborar com a limpeza e organizacao do local de trabalho; executar outras tarefas correlatas ao
cargo e/ou determinadas pelo superior imediato.

ASSISTENTE SOCIAL NASF - Agdes de promogdo da cidadania e de producdo de estratégias que fomentem e
fortalegcam redes de suporte social e maior integracdo entre servigos de saude, seu territdrio e outros
equipamentos sociais, contribuindo para o desenvolvimento de ac¢des intersetoriais para realizacéo efetiva do
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cuidado; coordenar os trabalhos de carater social adstritos as ESF; estimular e acompanhar o desenvolvimento
de trabalhos de carater comunitario em conjunto com as ESF; discutir e refletir permanentemente com as ESF a
realidade social e as formas de organizagao social dos territorios, desenvolvendo estratégias de como lidar com
suas adversidades e potencialidades; atender as familias de forma integral, em conjunto com as ESF,
estimulando a reflexao sobre o conhecimento dessas familias, como espagos de desenvolvimento individual e
grupal, sua dinamica e crises potenciais; identificar no territorio, junto com as ESF, valores e normas culturais
das familias e da comunidade que possam contribuir para o processo de adoecimento; discutir e realizar visitas
domiciliares com as ESF, desenvolvendo técnicas para qualificar essa acdo de salde; possibilitar e compartilhar
técnicas que identifiquem oportunidades de geracéo de renda e desenvolvimento sustentavel na comunidade,
ou de estratégias que propiciem o exercicio da cidadania em sua plenitude, com as ESF e a comunidade;
identificar, articular e disponibilizar com as ESF uma rede de protecao social; apoiar e desenvolver técnicas de
educacao e mobilizagdo em salide; desenvolver junto com os profissionais das ESF estratégias paraidentificar e
abordar problemas vinculados a violéncia, ao abuso de alcool e a outras drogas; estimular e acompanhar as
acOes de Controle Social em conjunto com as ESF; capacitar, orientar e organizar, junto com as ESF, o
acompanhamento das familias do Programa Bolsa Familia e outros programas federais e estaduais de
distribuicdo derenda; no ambito do Servigo Social, identificar as necessidades e realizar as agdes necessarias ao
acesso a Oxigenoterapia.

ASSISTENTES SOCIAIS-criados pelaLein®2.608/2016 (Sec. de Assisténcia Social) -: Realizar atendimentos de beneficios
eventuais bem como direcionar e orientar, quando necessario, 0s usuarios a outras politicas publicas.
Encaminhar relatdrio mensal ao Departamento de Gestéo Financeira e Orcamento, da Secretaria Municipal
de Assisténcia Social, dos atendimentos realizados. Realizar visitas domiciliares aos usuarios.
Preencher todos os protocolos de atendimento para referéncia e contra-referéncia. Encaminhar os usuérios as
politicas publicas existentes no Municipio. Exercer outras atribuicdes correlatas mediante determinagdo do
Secretéario Municipal de Assisténcia Social. CRAS: Desenvolvertodas as atividades de servigo social realizando
as funcdes conforme diretrizes estabelecidas ao programa a que estiver vinculado; Realizar as atribuicbes
prevista na CBO e que sejam compativeis ao programa em execucado; Acolhida, oferta de informacdes e
realizacdo de encaminhamentos as familias usuéarias do CRAS; Mediagao dos processos grupais do servigo
socioeducativo para familias; Realizacdo de atendimento individualizado e visitas domiciliares as familias
referenciadas ao CRAS; Desenvolvimento de atividades coletivas e comunitérias; Assessoria aos servicos
socioeducativos desenvolvidos; Acompanhamento das familias em descumprimento de condicionalidades;
Alimentacéo de sistema de informac&o, registro das a¢des desenvolvidas e planejamento do trabalho de forma
coletiva; Articulacéo de agdes que potencializem as boas experiéncias. CREAS: Realizar atendimentoinicial de
casos; fazertriagem; realizaranamnese social; comunicar ao Conselho Tutelar os casos atendidos nos CREAS;
fazervisitas domiciliares; coordenar os grupos de apoio as familias; encaminhar as criancas e adolescentes para
servicos de garantia de direitos; inserir as familias das criancas e adolescentes em Programa de Geracao de
Renda e Profissionalizacéo; fazer o acompanhamento dos casos atendidos junto a rede de servigos fazer
levantamento de dados estatisticos junto aos 6rgéos notificadores de violéncia; fornecer laudo social quando
solicitado; solicitar ao Conselho Tutelar as aplica¢des das medidas de sua competéncia tais como: abrigamento
quando necessario; matricula na rede publica de ensino para criancas e adolescentes quando necessario;
manter organizados e Atualizados os registros dos casos atendidos parafins de consulta e estatisticas; proceder
ao estudo das familias candidatas ao servigo de familias acolhedoras; acompanhamento de Adolescentes em
cumprimento de medidas sécio educativas, em meio aberto; promover o atendimento a pessoas em situacéo
devioléncia. E demais atividades relacionadas aformacao profissional definida pelo chefe imediato e pelo
Secretario Municipal para atender necessidades da Secretaria e de todos 0s seus departamentos e setores.

AUXILIAR DE CRECHE - Auxilio na elaboracéo e execucao do planejamento do projeto educacional da Creche;
participacdo no servigo e supervisdo das refeicbes; preparacdo do material adequado para cada atividade; zelo
pela conservacao do material e do patrimdnio publico.

CUIDADOR SOCIAL — Atuar nos servicos de protecao social basica e especial, executados em Abrigo
Institucional (crianc¢a, adolescente e pessoa em situagéo de rua), auxiliando nas atividades da vida diaria;
cuidados béasicos com alimentacao, higiene e protecao; auxiliar a pessoa em situagao de rua na higienizacéo de
seus pertences, por meio da orientacdo na lavagem e passagem de suas roupas; organizacédo de ambientes,
mantendo-o limpo; acompanhar os usuarios dos servigos nas atividades recreativas, esportivas, de lazer,
culturais e de interacao social; preencher o prontuérios de entrada dos usuarios atendidos no servico; orientar
e controlar os horarios de entrada e saida das diversas atividades quando do servico a criangas, adolescentes e
pessoa em situacdo de rua; monitorar a crianga, adolescente, pessoa em situagdo de rua e idoso, comunicando
imediatamente ao seu superior sobre qualquer alteracdo no estado de saude do usuério atendido;
acompanhar a crianc¢a, adolescente e pessoa em situacdo de rua, nos atendimentos médicos, escolares e nas
demais atividades em que esteja inserida; acompanhar, quando necessario, criangas, adolescentes, pessoas em
situacéo de rua e idoso em viagens intermunicipais e interestaduais; administragdo de medicacfes sempre
antecedida de prescricdo médica; executar outras tarefas relacionadas ao seu cargo quando solicitado pelo

26



superior imediato ou Secretario Municipal.

DENTISTA - ESF/PSF - Patrticipar do processo de territorializacdo e mapeamento da area de atuagdo da equipe,
identificando grupos, familias e individuos expostos ariscos e vulnerabilidades; cadastrar e manter atualizado o
cadastramento e outros dados de salde das familias e dos individuos no sistema de informagao da Atencéo
Basica vigente, utilizando as informacdes sistematicamente para a anlise da situacéo de salde, considerando
as caracteristicas sociais, econémicas, culturais, demogréaficas e epidemiol6gicas do territério, priorizando as
situagOes a serem acompanhadas no planejamento local; realizar o cuidado integral a satde da populagao
adscrita, prioritariamente no ambito da Unidade Basica de Saude, e quando necessario, no domicilio e demais
espacos comunitarios (escolas, associacdes, entre outros), com atencéo especial as populagcbes que
apresentem necessidades especificas (em situacdo de rua, em medida socioeducativa, privada de liberdade,
ribeirinha, fluvial, etc.); realizar agcdes de atencéo a sadde conforme a necessidade de satde da populagéo local,
bem como aquelas previstas nas prioridades, protocolos, diretrizes clinicas e terapéuticas, assim como, na
ofertanacional de agdes e servigos essenciais e ampliados da AB; garantir aatencdo asaude da populagao
adscrita, buscando a integralidade por meio da realizagdo de a¢bes de promocao, protecdo e recuperacao da
salde, prevencéo de doencas e agravos e da garantia de atendimento da demanda esponténea, da realizacéo
das acBes programaticas, coletivas e de vigilanciaem saude, e incorporando diversas racionalidades em salde,
inclusive Praticas Integrativas e Complementares; participar do acolhimento dos usuarios, proporcionando
atendimento humanizado, realizando classificagdo de risco, identificando as necessidades de intervencgées de
cuidado, responsabilizando-se pela continuidade da atencéo e viabilizando o estabelecimento do vinculo;
responsabilizar-se pelo acompanhamento da populacdo adscrita ao longo do tempo no que se refere as
multiplas situacdes de doencgas e agravos, e as necessidades de cuidados preventivos, permitindo a
longitudinalidade do cuidado; praticar cuidado individual, familiar e dirigido a pessoas, familias e grupos sociais,
visando propor interveng6es que possam influenciar os processos salde-doencaindividual, das coletividades e
da prépria comunidade; responsabilizar-se pela populacdo adscrita mantendo a coordenacao do cuidado
mesmo quando necessita de aten¢do em outros pontos de atencéo do sistema de salde; utilizar o Sistema de
Informacéo da Atencéo Basica vigente para registro das a¢des de salde na AB, visando subsidiar a gestao,
planejamento, investigacao clinica e epidemiolégica, e a avaliacdo dos servi¢os de salde; contribuir para o
processode regulac@o do acesso a partir da Atencéo Basica, participando da definicdo de fluxos assistenciais na
RAS, bem como da elaboracao e implementacéo de protocolos e diretrizes clinicas e terapéuticas para a
ordenacdo desses fluxos; realizar a gestao das filas de espera, evitando a pratica doencaminhamento
desnecessario, com base nos processos de regulacéo locais (referéncia e contra referéncia), ampliando-a para
um processo de compartilhamento de casos e acompanhamento longitudinal de responsabilidade das equipes
gue atuam na atencéo basica; prever nos fluxos da RAS entre os pontos de atengao de diferentes configuragdes
tecnolégicas a integracdo por meio de servigcos de apoio logistico, técnico e de gestéo, para garantir a
integralidade do cuidado; instituir agbes para seguranc¢a do paciente e propor medidas para reduzir 0s riscos e
diminuir os eventos adversos; alimentar e garantir a qualidade do registro das atividades nos sistemas de
informacé&o da Atencao Basica, conforme normativa vigente; realizar busca ativa e notificar doencas e agravos
de notificacdo compulséria, bem como outras doencgas, agravos, surtos, acidentes, violéncias, situagdes
sanitarias e ambientais de importancia local, considerando essas ocorréncias para o planejamento de a¢bes de
prevencao, prote¢ao e recuperacédo em saude no territorio; realizar busca ativa de internag8es e atendimentos
de urgéncia/emergéncia por causas sensiveis a Atencdo Basica, afim de estabelecer estratégias que ampliema
resolutividade e a longitudinalidade pelas equipes que atuam na AB; realizar visitas domiciliares e
atendimentos em domicilio as familias e pessoas em residéncias, Instituices de Longa Permanéncia (ILP),
abrigos, entre outrostipos de moradia existentes em seuterritério, de acordocom o planejamentodaequipe,
necessidades e prioridades estabelecidas; realizar aten¢do domiciliar a pessoas com problemas de salde
controlados/compensados com algum grau de dependéncia para as atividades da vida diaria e que ndo podem
se deslocar até a Unidade Basica de Saude; realizar trabalhos interdisciplinares e em equipe, integrando areas
técnicas, profissionais de diferentes formagdes e até mesmo outros niveis de atenc¢ao, buscando incorporar
praticas de vigilancia, clinica ampliada e matriciamento ao processo de trabalho cotidiano para essa integragao
(realizagao de consulta compartilhada reservada aos profissionais de nivel superior, construcéo de Projeto
Terapéutico Singular, trabalho com grupos, entre outras estratégias, em consonancia com as necessidades e
demandas da populagéo); participar de reuniées de equipes a fim de acompanhar e discutir em conjunto o
planejamento e avaliacdo sistematica das acdes da equipe, a partir da utilizagao dos dados disponiveis, visando
a readequacao constante do processo de trabalho; articular e participar das atividades de educacéo
permanente e educacado continuada; realizar a¢des de educacéo em saude a populacdo adstrita, conforme
planejamento da equipe e utilizando abordagens adequadas as necessidades deste publico; participar do
gerenciamento dos insumos necessarios para 0 adequado funcionamento da UBS; promover a mobilizagao e a
participacao da comunidade, estimulando conselhos/colegiados, constituidos de gestores locais, profissionais
de saude e usuérios, viabilizando o controle social na gestéo da Unidade Basica de Saude; identificar parceiros e
recursos na comunidade que possam potencializar a¢des intersetoriais; acompanhar e registrar no Sistema de
Informacéo da Atencao Basica e no mapa de acompanhamento do Programa Bolsa Familia (PBF), e/ou outros
programas sociais equivalentes, as condicionalidades de salde das familias beneficiarias; realizar outras acées
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e atividades, de acordo com as prioridades locais, definidas pelo gestor local; Realizar aatencdo em saude
bucal (promogao e protecdo da salide, prevencdo de agravos, diagnostico, tratamento, acompanhamento,
reabilitagdo e manutencao da saude) individual e coletiva a todas as familias, a individuos e a grupos
especificos, atividades em grupo na UBS e, quando indicado ou necessario, no domicilio e/ou nos demais
espacos comunitarios (escolas, associacdes entre outros), de acordo com planejamento da equipe, com
resolubilidade e em conformidade com protocolos, diretrizes clinicas e terapéuticas, bem como outras
normativas técnicas estabelecidas pelo gestor federal, estadual, municipal ou do Distrito Federal, observadas as
disposicées legais da profisséo; realizar diagnéstico com afinalidade de obter o perfilepidemiolégico parao
planejamento e a programagado em sadde bucal no territorio; realizar os procedimentos clinicos e cirdrgicos da
AB em saude bucal, incluindo atendimento das urgéncias, pequenas cirurgias ambulatoriais e procedimentos
relacionados com as fases clinicas de moldagem, adaptacéo e acompanhamento de préteses dentarias
(elementar, total e parcial removivel); coordenar e participar de acGes coletivas voltadas a promogao da salde
e a prevencédo de doencas bucais; acompanhar, apoiar e desenvolver atividades referentes a saide com os
demais membros da equipe, buscando aproximar salde bucal e integrar aces de forma multidisciplinar;
realizar supervisdo do técnico em saude bucal (TSB) e auxiliar em satde bucal (ASB); planejar, gerenciar e
avaliar as a¢fes desenvolvidas pelos ACS e ACE em conjunto com os outros membros da equipe; realizar
estratificaco de risco e elaborar plano de cuidados para as pessoas que possuem condicées crbénicas no
territdrio, junto aos demais membros da equipe; exercer outras atribuicdes que sejam de responsabilidade na
sua area deatuacao.

ECONOMISTA DOMESTICO - Acolhida, oferta de informacdes e realizagdo de encaminhamentos as familias
usuérias do CRAS; mediag&o dos processos grupais do servigo socioeducativo para familias; realizacdo de
atendimento individualizado e visitas domiciliares as familias referenciadas ao CRAS; desenvolvimento de
atividades coletivas e comunitarias no territorio; assessoria aos servigos socioeducativos desenvolvidos no
territorio; acompanhamento das familias em descumprimento de condicionalidades; alimentagado de sistema
de informagao, registro das a¢es desenvolvidas e planejamento do trabalho de forma coletiva; articula¢&o de
acdes que potencializem as boas experiéncias no territério de abrangéncia; e demais atividades relacionadas a
formacdo profissional definidas pelo chefe imediato e pelo Secretario Municipal para atender necessidades da
Secretaria e de todos os seus departamentos e setores.

ENFERMEIRO CAPS - Atendimento individual (psicoterapico, de orientacdo, entre outros); atendimento em
grupos (psicoterapia, grupo operativo, atividades de suporte social, entre outras); atendimento em oficinas
terapéuticas executadas por profissional de nivel superior ou nivel médio; realizagao de visitas domiciliares;
atendimento a familia; atividades comunitarias enfocando a integragao do doente mental na comunidade e sua
insercdo familiar e social; coordenacéo da equipe de enfermagem; consulta e acompanhamento de casos de
acordo com os critérios de encaminhamento; elaboragéo de plano de cuidado individualizado; participa¢@o em
reunides para estudo de caso com equipe interdisciplinar; participacdo em capacitagbes promovidas pela Sec.
Estadual e Municipal de Saude; participagao de grupos de trabalhos, reunifes, realizando estudos, emitindo
pareceres ou fazendo exposi¢des sobre situacdes e / ou problemas identificados; realizar grupos de educacéo
em saude; participar de pesquisas operacionais; realizar a¢fes intersetoriais; participar de programacéo e
planejamento das atividades do servico; participar de programas de educagdo permanente; elaborar relatério,
registros em impressos e livros adotados no servigo; controlar o padrao de esterilizagdo dos equipamentos e
instrumentos utilizados, bem como supervisionar a desinfec¢éo dos locais onde se desenvolvem os servi¢os
médicos e de enfermagem; participar da programacao e planejamento das atividades; participar de atividades.

ENFERMEIRO EM REGIME DE DEDICAGAO EXCLUSIVA — Supervisionar, coordenar e orientar as atividades de
assisténcia global ao doente, controlando a estocagem de medicamentos e vacinas e a¢des de saude
desenvolvidas pela equipe de enfermagem; efetuar diagnostico, tratamento pré e pos-operatorio, realizar
consultas, prescricBes de assisténcia e cuidados diretos a pacientes graves com risco de vida; prestar cuidados
e assisténcia a gestantes, puerperal e ao recém nascido; executar as tarefas de observacdes, cuidados e
educacdo sanitéaria do doente, da gestante ou do acidentado; prestar cuidados de enfermagem a pacientes com
risco de vida; identificar as necessidades de enfermagem; executar tarefas de administracdo de sangue e
plasma, controle da presséo venosa, monitoracao e aplicacdo de respiradouros artificiais, prestacao de
cuidados de conforto, movimentacéo ativa e passiva e higiene pessoal, aplicacdo de dialise peritonial,
gasoterapia, cateterismo, instilag8es, lavagens de estdmago, vesicais e outros tratamentos; efetuar testes de
sensibilidade, aplicando substancias alérgicas e fazendo leitura das reag8es para obter subsidios aos
diagnosticos; executar a selecdo, recrutamento e preparo de grupos para exames, com a finalidade de
promover diagndstico precoce de casos e estabelecer programas de Educacdo Sanitaria; efetuar a simplificacao
de trabalhos nas Unidades Hospitalares e reducdo de custos de operagao; aprazar exames de laboratdrios,
raios-X, eletrocardiogramas e outros, controlando o comparecimento dos pacientes; prestar os primeiros
socorros e programar os cuidados de enfermagem necessarios a cada caso; prestar assisténcia de enfermagem
ao individuo, a familia e a comunidade em situa¢des que requeiram medidas relacionadas com a promocéo,
protegao e recuperacdo da salde, prevencéo de doengas e reabilitacdo de incapacitados, alivio do sofrimento e
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promocéao de ambiente terapéutico, levando em consideracao os diagndsticos e os planos de tratamento
médico e de enfermagem; participar de programas para atendimento as comunidades atingidas por situacGes
de emergéncia ou de calamidade publica e de inquéritos epidemioldgicos; zelar pela provisdo e manutencéo
adequada na assisténcia de enfermagem ao cliente; providenciar a identificacdo de focos infecciosos e
encaminhar os casos suspeitos para diagnéstico; organizar a ficha individual dos pacientes e fiscalizar os
respectivos registros; planejar e executar a sele¢do, recrutamento e preparo de grupos comunitarios para
exames, com a finalidade de promover o diagndstico precoce de casos e estabelecer programas de educacéo
sanitaria, a simplificacéo de trabalhos nas unidades hospitalares e reducao de custos de operacdes, estudos
setoriais destinados a avaliacédo dos programas de enfermagem assistencial e hospitalar; controlar a prevengéo
sistematica da infeccao hospitalar, inclusive membros de comissdes; participar na prevencao e no controle das
doencas transmissiveis e nos programas de vigilancia epidemioldgica; prestar assisténcia a gestante,
parturiente, puerperal e ao recém nascido e assisténcia integral a satde individual e de grupos especificos,
particulares, prioritarios e de alto risco; realizar a episiotemia e episiorrafia, com aplicacéo de anestesia local,
guando necessario; preparar relatérios; registrar as observacfes, tratamentos executados e ocorréncias
verificadas emrelacdo ao paciente, anotando as no prontuario hospitalar, ficha de ambulatério, relatério de
enfermagem da unidade ou relatorio geral, para documentar a evolugdo da doenca, possibilitar o controle da
salde, a orientacao terapéutica e a pesquisa; manter permanente contato com os médicos chefes de clinicas e
enfermeira, para promover integral colaboracéo dos servicos de enfermagem com os de assisténcia médica e
cirdrgica; realizar visitas domiciliares para orientagdo de trabalhos de pessoal auxiliar; participar de programas
para atendimento as comunidades atingidas por situacdes de emergéncia ou calamidade publica e de
inquéritos epidemioldgicos; efetuar pesquisas relacionadas com a area de enfermagem, visando a contribuir
paraoaprimoramento da prestacéo dos servicos de salde; fazer estudos e previsdo de pessoal e materiais
necessarios as atividades, elaborando escalas de servico e atribui¢cdes especificando os equipamentos,
materiais permanentes e de consumo, para assegurar o desempenho adequado aos trabalhos de enfermagem;
elaborar o plano de enfermagem baseando se nas necessidades identificadas para determinar a assisténcia a
ser prestada pela equipe de enfermagem no periodo de trabalho; ministrar treinamento, quando necessério,
em sua &rea especifica; supervisionar a aplicacdo de terapia especializada sob controle médico, a articula¢éo
com servigo de assisténcia social, no sentido de garantir a continuidade e prestagdo de assisténcia global ao
doente; coordenar e supervisionar o controle e estocagem de medicamentos especificos de vacinas e de suas
aplicacdes, servigos de higiene de doentes, a observancia das prescricdes médicas, o preparo do corpo
operatério e esterilizagdo do material cirargico; orientar as a¢des de salde desenvolvidas pela equipe de
enfermagem na pré e pos consulta, atendimento de enfermagem, curativo, inscri¢do, testes e reunides com a
comunidade; efetuar acGes de enfermagem no internamento, diagndstico, tratamento pré e pds-operatorio,
cirurgia, socorros de emergéncia, consulta médica e visitas a pacientes; planejar e avaliar planos de
enfermagem para aplicacao em servigos de salde publica; participar na previséo, provisao e controle de
materiais, opinando na sua aquisi¢ado; programar e coordenar todas as atividades de enfermagem que visam ao
bem-estar do cliente; planejar, organizar e administrar servicos em Unidades de Saude, desenvolvendo
atividades técnicas administrativas na elaboragdo de normas, instrucées, roteiros e rotinas especificas para
padronizar procedimentos e racionalizar os trabalhos no sentido de servirem de apoio a atividades fins;
planejar e desenvolver o treinamento sistemético em servigo, para o pessoal da equipe de enfermagem,
avaliando as necessidades e os niveis de assisténcia prestada, para aperfeigoar o trabalho do pessoal recém
admitido, aprimorar ou introduzir novas técnicas de enfermagem e melhorar os padrdes de assisténcia;
participar no planejamento, execucao e avaliacdo da programacao e planos assistenciais de salde; participar
em programas e atividades de treinamento e aprimoramento do pessoal de saude, principalmente nos
programas de educacao continuada; dirigir na Unidade de Saude as atividades de enfermagem, estrutura
béasica e chefia de servicos; organizar e dirigir os servi¢cos de enfermagem e de suas atividades técnicas e
auxiliares nas Unidades de Saude; realizar consultoria, auditoria e emissdo de parecer sobre matéria de
enfermagem; participar na elaborac&o e na operacionaliza¢édo do sistema de referéncia do paciente nos
diferentes niveis de atuagéo a saude; requisitar e controlar entorpecentes e psicotropicos, apresentando
receita médica devidamente preenchida e dando saida no livro de controle para evitar desvios e atender as
disposi¢Oes legais; avaliar a assisténcia de enfermagem, analisando interpretacdo de dados estatisticos,
registrando as atividades, para estudar o melhor aproveitamento de pessoal; assessorar autoridades de nivel
hierarquico superior em assuntos de sua competéncia; dirigir, chefiar e supervisionar equipes de enfermagem;
desempenhar outras tarefassemelhantes.

ENFERMEIRO ESF-Patrticipar do processo de territorializagdo e mapeamento da area de atuacéo da equipe,
identificando grupos, familias e individuos expostos ariscos e vulnerabilidades; cadastrar e manter atualizado o
cadastramento e outros dados de salde das familias e dos individuos no sistema de informagao da Atencéo
Bésica vigente, utilizando as informacdes sistematicamente para a anélise da situacéo de salde, considerando
as caracteristicas sociais, econdmicas, culturais, demogréficas e epidemiologicas do territorio, priorizando as
situagBes a serem acompanhadas no planejamento local; realizar o cuidado integral a satde da populagao
adscrita, prioritariamente no &mbito da Unidade Bésica de Salde, e quando necessario, no domicilio e demais
espacos comunitarios (escolas, associacdes, entre outros), com atencdo especial as populacdes que

29



apresentem necessidades especificas (em situacdo de rua, em medida socioeducativa, privada de liberdade,
ribeirinha, fluvial, etc.); realizar agdes de atencéo a sadde conforme a necessidade de salde da populacéo local,
bem como aquelas previstas nas prioridades, protocolos, diretrizes clinicas e terapéuticas, assim como, na
ofertanacional de acdes e servigcos essenciais e ampliados da AB; garantir aatencdo asalde da populacéo
adscrita, buscando a integralidade por meio da realizagdo de a¢gbes de promocdao, protecdo e recuperacéo da
saude, prevencao de doencas e agravos e da garantia de atendimento da demanda espontanea, da realizacéo
das acBes programaticas, coletivas e de vigilanciaem salde, e incorporando diversas racionalidades em salde,
inclusive Praticas Integrativas e Complementares; participar do acolhimento dos usuarios, proporcionando
atendimento humanizado, realizando classificagdo de risco, identificando as necessidades de intervencgées de
cuidado, responsabilizando-se pela continuidade da atencéo e viabilizando o estabelecimento do vinculo;
responsabilizar-se pelo acompanhamento da populacéo adscrita ao longo do tempo no que se refere as
multiplas situacdes de doencas e agravos, e as necessidades de cuidados preventivos, permitindo a
longitudinalidade do cuidado; praticar cuidado individual, familiar e dirigido a pessoas, familias e grupos sociais,
visando propor interven¢des que possam influenciar os processos salde-doencaindividual, das coletividades e
da prépria comunidade; responsabilizar-se pela populacdo adscrita mantendo a coordenacao do cuidado
mesmo quando necessita de aten¢do em outros pontos de atencéo do sistema de salde; utilizar o Sistema de
Informacéo da Atencéo Bésica vigente para registro das acfes de saude na AB, visando subsidiar a gestao,
planejamento, investigacao clinica e epidemiolédgica, e a avaliacédo dos servicos de salde; contribuir para o
processo de regulacédo do acesso apartir da Atengao Basica, participando da definicao de fluxos assistenciais na
RAS, bem como da elaboracéo e implementacédo de protocolos e diretrizes clinicas e terapéuticas para a
ordenacéo desses fluxos; realizar a gestao das filas de espera, evitando a pratica do encaminhamento
desnecessario, com base nos processos de regulacao locais (referéncia e contrarreferéncia), ampliando-a para
um processo de compartilhamento de casos e acompanhamento longitudinal de responsabilidade das equipes
gue atuam na atencéo basica; prever nos fluxos da RAS entre os pontos de atenc¢ao de diferentes configuragdes
tecnoldgicas a integracdo por meio de servigos de apoio logistico, técnico e de gestéo, para garantir a
integralidade do cuidado; instituir agdes para seguranc¢a do paciente e propor medidas para reduzir os riscos e
diminuir os eventos adversos; alimentar e garantir a qualidade do registro das atividades nos sistemas de
informacé&o da Atencdo Bésica, conforme normativa vigente; realizar busca ativa e notificar doengas e agravos
de notificacdo compulséria, bem como outras doencgas, agravos, surtos, acidentes, violéncias, situagcdes
sanitérias e ambientais de importancia local, considerando essas ocorréncias para o planejamento de a¢des de
prevencao, protecao e recuperacé@o em saude no territorio; realizar busca ativa de internacdes e atendimentos
de urgéncia/emergéncia por causas sensiveis a Atengao Basica, afim de estabelecer estratégias que ampliema
resolutividade e a longitudinalidade pelas equipes que atuam na AB; realizar visitas domiciliares e
atendimentos em domicilio as familias e pessoas em residéncias, Instituices de Longa Permanéncia (ILP),
abrigos, entre outrostipos de moradiaexistentes em seuterritério, de acordocom o planejamentodaequipe,
necessidades e prioridades estabelecidas; realizar atencdo domiciliar a pessoas com problemas de saude
controlados/compensados com algum grau de dependéncia para as atividades da vida diaria e que ndo podem
se deslocar até a Unidade Béasica de Saude; realizar trabalhos interdisciplinares e em equipe, integrando areas
técnicas, profissionais de diferentes formagdes e até mesmo outros niveis de atengao, buscando incorporar
préaticas de vigilancia, clinica ampliada e matriciamento ao processo de trabalho cotidiano para essa integracao
(realizagao de consulta compartilhada reservada aos profissionais de nivel superior, construcéo de Projeto
Terapéutico Singular, trabalho com grupos, entre outras estratégias, em consonancia com as necessidades e
demandas da populacgéo); participar de reunides de equipes a fim de acompanhar e discutir em conjunto o
planejamento e avalia¢éo sistematica das a¢des da equipe, a partir da utilizagao dos dados disponiveis, visando
a readequacao constante do processo de trabalho; articular e participar das atividades de educagéo
permanente e educacdo continuada; realizar a¢Bes de educacéo em saude a popula¢do adstrita, conforme
planejamento da equipe e utilizando abordagens adequadas as necessidades deste publico; participar do
gerenciamento dos insumos necessarios para o adequado funcionamento da UBS; promover a mobilizagao e a
participagao da comunidade, estimulando conselhos/colegiados, constituidos de gestores locais, profissionais
de salde e usuérios, viabilizando o controle social na gestéo da Unidade Basica de Salde; identificar parceiros e
recursos na comunidade que possam potencializar agdes intersetoriais; acompanhar e registrar no Sistema de
Informacéo da Atengao Bésica e no mapa de acompanhamento do Programa Bolsa Familia (PBF), e/ou outros
pro-gramas sociais equivalentes, as condicionalidades de satde das familias beneficiarias; realizar outras agbes
e atividades, de acordo com as prioridades locais, definidas pelo gestor local; Realizar atencdo asalude aos
individuos e familias vinculadas as equipes e, quando indicado ou necessario, no domicilio e/ou nos demais
espacos comunitarios (escolas, associagdes entre outras), em todos os ciclos de vida; realizar consulta de
enfermagem, procedimentos, solicitar exames complementares, prescrever medicacdes conforme protocolos,
diretrizes clinicas e terapéuticas, ou outras normativas técnicas estabelecidas pelo gestor federal, estadual,

municipal ou do Distrito Federal, observadas as disposi¢des legais da profisséo; realizar e/ou supervisionar
acolhimento com escuta qualificada e classificagao de risco, de acordo com protocolos estabelecidos; realizar
estratificacdo de risco e elaborar plano de cuidados para as pessoas que possuem condi¢8es crbénicas no
territorio, junto aos demais membros da equipe; realizar atividades em grupo e encaminhar, quando
necessario, usudrios a outros servigos, conforme fluxo estabelecido pelarede local; planejar, gerenciar e avaliar
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as acdes desenvolvidas pelos técnicos/auxiliares de enfermagem, ACS e ACE em conjunto com os outros
membros da equipe; supervisionar as agdes do técnico/auxiliar de enfermagem e ACS; implementar e manter
atualizados rotinas, protocolos e fluxos relacionados a sua area de competéncia na UBS; exercer outras
atribuic6es conformelegislacéo profissional, e que sejam deresponsabilidade nasuaareade atuacéo.

ENTREVISTADOR SOCIAL - Atender e entrevistar pessoas, consultar sistemas informatizados, preencher e
digitar o formulério especifico para inclusao, alteracéo, atualizagao e revalidacao das informagGes das familias
no Cadastro Unico para Programas Sociais do Governo Federal.

FARMACEUTICO - Controlar a qualidade e a eficacia do medicamento e sua distribui¢io para a populaco,
formulando todas as informagdes necessarias ao uso do medicamento e a outras medidas de protecao a satde
do individuo e da coletividade, contribuindo com a promocao da assisténcia farmacéutica; executar a
manipulacdo farmacéutica e 0 aviamento de receitas médicas; estudar e pesquisar em colaboragéo com 6rgéos
especificos, substancias e produtos sobre a matéria; emitir laudos e pareceres sobre a matéria de sua
especialidade; colaborar na realizacdo de estudos e pesquisas farmacodinamicas de estudos toxicolégicos;
fazer a manipulacdo dos insumos farmacéuticos, como medicao, pesagem e mistura, utilizando instrumentos
especiais e formulas quimicas, para atender a produgao de remédios e outros preparos; ministrar produtos
médicos e cirlrgicos, seguindo receituarios médicos, para recuperar ou melhorar o estado de salde de
pacientes; estabelecer normas para fabricacdo, embalagem, distribuicédo e uso de produtos biolégicos,
farmacéuticos, quimicos e alimenticios, identificando os fatores que possam influir negativamente em
composicao e efeitos; emitir guias de requisicado e registrar entorpecentes, psicotrépicos e produtos similares
receitados, fornecidos ou utilizados no aviamento das formulas manipuladas; apresentar mapas e balancos dos
medicamentos utilizados em estoque; participar do controle de pesquisas farmacoldgicas sobre novas
substancias ou associa¢6es de substancias, quando interessem a salde; ministrar treinamento, quando
necessario, em sua area especifica; coordenar servigos especializados de farmacia, hospitais, ambulatdrios e
dispensarios; promover controle de requisi¢ao e guarda de medicamentos, drogas e matérias primas; orientar
e controlar a preparacéo e esterilizagdo de vidros e utensilios de uso em farmécia e ambulatério; controlar a
distribuicdo de drogas e medicamentos, anotando sua venda em mapas, bulas e livros, segundo os receituarios
para atender aos dispositivos legais; coordenar os trabalhos de verificagcdo do prazo de validade de fermentos,
antibioticos e outros produtos de conservagao limitada; supervisionar a organizagao e permanente atualizacéo
defichérios, produtos farmacéuticos, quimicos e biolégicos; orientar e supervisionar afabricacdo de soros;
controlar receitas e servigos de rotulagem, utilizando periodicamente o balanco de entorpecentes e de
barbitdricos; orientar a selecédo, preparo e a embalagem de inseticida, reativos e corantes, inclusive
estabelecendo critérios técnicos para sua publicacdo de uso; assessorar autoridades de nivel superior em
assuntosde suaespecialidade, preparando informes e documentos sobre legislacéo e assisténciafarmacéutica,
a fim de fornecer subsidio para elaboragdo de ordens de servigo, portarias, pareceres e manifestos; analisar
produtos farmacéuticos acabados e em fase de elaboracao ou seus insumos, valendo-se de métodos para
verificar qualidade, teor, pureza e quantidade de cada elemento; desempenhar outras atividades semelhantes
de sua areaespecifica.

FARMACEUTICO NASF - Identificar, em conjunto com as ESF e a comunidade, as atividades, as acoes e as
praticas a serem adotadas em cada uma das areas cobertas; Identificar, em conjunto com as ESF e a
comunidade, o publico prioritario a cada uma das acdes; c. Atuar, de forma integrada e planejada, nas
atividades desenvolvidas pelas ESF e de Internagdo Domiciliar, quando estas existirem, acompanhando e
atendendo a casos, de acordo com os critérios previamente estabelecidos; Acolher os usuarios e humanizar a
atencdo; Desenvolver coletivamente, com vistas a intersetorialidade, acdes que se integrem a outras politicas
sociais como: educacéo, esporte, cultura, trabalho, lazer, entre outras; Promover a gestéo integrada e a
participagao dos usuarios nas decisdes, por meio de organizagao participativa com os Conselhos Locais e/ou
Municipais de Salde; Elaborar estratégias de comunicacéo para divulgacao e sensibilizacéo das atividades dos
NASF por meio de cartazes, jornais, informativos, faixas, folders e outros veiculos de informacéo; Avaliar, em
conjunto com as ESF e os Conselhos de Saude, o desenvolvimento e aimplementacéo das agbes e amedida de
seu impacto sobre a situagao de salde, por meio de indicadores previamente estabelecidos; Elaborar e divulgar
material educativo e informativo nas areas de atencé@o dos NASF; Elaborar projetos terapéuticos individuais,
por meio de discussdes periddicas que permitam a apropriacdo coletiva pelas ESF e os NASF do
acompanhamento dos usuarios, realizando a¢des multiprofissionais e transdisciplinares, desenvolvendo a
responsabilidade compartilhada. A¢des voltadas a promocéao, a protecdo e a recuperagdo da salde, no ambito
individual e coletivo, tendo o0 medicamento como insumo essencial e visando ao acesso e ao seu uso racional;
coordenare executar as atividades de Assisténcia Farmacéuticano ambito da Atengao Basica/Saude daFamilia;
auxiliar os gestores e a equipe de salde no planejamento das acdes e servigos de Assisténcia Farmacéutica na
Atencdo Basica/ Salde da Familia, assegurando a integralidade e a intersetorialidade das a¢bes de saude;
promover 0 acesso € 0 uso racional de medicamentos junto a populacao e aos profissionais da Atencéo
Basica/Saude da Familia, por intermédio de ag6es que disciplinem a prescri¢ao, a dispensacao e 0 uso;
assegurar a dispensac¢ao adequada dos medicamentos e viabilizar aimplementagao da Atencéo Farmacéutica
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na Atengao Basica/ Saude da Familia; selecionar, programar, distribuir e dispensar medicamentos e insumos,
com garantia da qualidade dos produtos e servi¢os; - receber, armazenar e distribuir adequadamente os
medicamentos na Atencéo Basica/ Saude da Familia; acompanhar e avaliar a utilizacdo de medicamentos e
insumos, inclusive os medicamentos fitoterapicos, homeopaticos, na perspectiva da obtencéo de resultados
concretos e da melhoria da qualidade de vida da populacéo; subsidiar o gestor, os profissionais de salude e as
ESF com informagdes relacionadas a morbimortalidade associados aos medicamentos; elaborar, em
conformidade com as diretrizes municipais, estaduais e nacionais, e de acordo com o perfil epidemioldgico,
projetos na area da Atencéo/Assisténcia Farmacéutica a serem desenvolvidos dentro de seu territério de
responsabilidade; intervir diretamente com os usuarios nos casos especificos necessarios, em conformidade
com a equipe de Atencao Basica/Saude da Familia, visando umafarmacoterapia racional e a obtencédo de
resultados definidos e mensuraveis, voltados a melhoria da qualidade de vida; estimular, apoiar, propor e
garantiraeducacéo permanente de profissionais da Ateng¢éo Basica/Salde da Familia envolvidos em atividades
de Atencao/Assisténcia Farmacéutica; treinar e capacitar os recursos humanos da Atencéo Béasica/ Saude da
Familia para o cumprimento das atividades referentes a Assisténcia Farmacéutica.

FARMACEUTICO - DIRETOR RESPONSAVEL TECNICO FARMACIA DE MINAS - Responsabiliza-se tecnicamente pela
farmacia da rede municipal; controlando a rotina no SIGAF (aquisicdo de medicamentos e insumos, dar
entrada nas notasfiscais, dispensar, controle de lotes e validade, etc); realizar acomprade medicamentos,
zelando pelo adequado armazenamento dos mesmos e uso racional; participar de eventos ligados a Secretaria
de Saude; exercer demais atividades inerentes ao cargo, conforme regulamentacgdo do Conselho Regional de
Farmacia; prestar atengao farmacéutica diariamente para pacientes vitimas de todos os tipos de patologias.

FISIOTERAPEUTA - Planejar, orientar, elaborar e executar a prestacéo do servico de fisioterapia; acompanhar o
desenvolvimento fisico de pacientes, exercitar a reabilitagdo fisica e psicomotora dos pacientes; desenvolver
tratamentos de fisioterapia desportiva e técnicas especiais de reabilitagdo muscular, para obter o maximo de
recuperacao funcional dos 6rgaos e tecidos afetados; atuar nas fases pré e pés-operatéria, orientando e
preparando o paciente em casos cirlrgicos e, posteriormente, em sua reabilitacéo; realizar testes musculares,
articulares e funcionais, dentro de seu ambito de ac¢éo; proceder a reavaliagdo do paciente no decorrer do
programa, com o objetivo de caracterizar a evolu¢éo do processo de tratamento ou sua evolucéo, para que seja
ratificado ou completado, fazendo se os necessérios ajustes a intensidade de cada técnica aplicada; participar
de reunides, transmitindo suas informacdes e questdes sobre a situagao fisica e/ou psicomotora do paciente;
zelar pelo perfeito funcionamento e pela preservagéo, guarda, conservacao e controle de toda a aparelhagem
de uso em sua especialidade; aplicar recursos de termoterapia superficial e profunda, fototerapia, hidroterapia,
sonoterapia, eletroterapia, exercicios ativos e passivos, massoterapia e mecanoterapia; observar também se a
aplicagdo dos termoterapicos procede ou nédo; diminuir a incapacidade consequente a doenga ou lesao;
desenvolver as capacidades remanescentes; ajudar a restabelecer deficiéncias musculares, ensinando aos
pacientes a préatica de exercicio fisico adequado, prescindindo a utilizacdo de aparelhos mecénicos auxiliares;
fazeraplicagao de luz natural e artificial, raios, infravermelhos, ultravioletas ou elétricos (ondas curtas etc.);
aplicar exercicios fisicos de preparacao e condicionamento pré e pds parto fazendo demonstragao e orientando
a parturiente, para facilitar o trabalho de parto e arecuperacao; fazer relaxamento, exercicios e jogos com
pacientes portadores de problemas psicomotores, treinando 0s, sistematicamente, para promover a descarga
ou liberacéo da agressividade e estimular a sociabilidade; ministrar treinamento, quando necessario, em sua
area especifica; orientar e treinar o uso de prétese e 6rteses; aplicar massagens e manipulacdo do corpo;
aplicar banhos e duchas e outros tratamentos hidroterapicos; ensinar exercicios corretivos posturais, pés,
assim como afec¢bes dos aparelhos respiratorios e cardiovasculares, orientando e treinando o paciente em
exercicios ginasticos especiais; programar, orientar e executar a prestacao de servigos de fisioterapia,
efetuando estudo de casos, indicando e utilizando recursos adequados a recuperac¢do; dirigir e orientar as
atividades fisioterdpicas nos pacientes; planejar e executar tratamento de afec¢Bes reumaticas,
osteomosculares, sequelas provenientes de diversas doengas como poliomielite, meningite, encefalite de
traumatismo raquidemulares de paralisias cerebral, motoras, neurogéneas e lesdes do sistema nervoso
periférico e miopatias, utilizando se de meios fisicos especiais, corno cinesioterapia, eletroterapia e
hidroterapia; supervisionar e avaliar atividades do fisioterapeuta e/ou estagiario, orientando o na execucéo das
tarefas parapossibilitar aexecucao correta de exercicios fisicos e manipulacéo de aparelhos mais simples; fazer
aplicagéo de luz artificial tal como infravermelho, ultravioleta e outros; analisar o desenvolvimento fisico do
paciente, acompanhando o tratamento fisioterapico e analisando os resultados, assim como 0 progresso
individual do paciente; avaliar e reavaliar o estado de salde de doentes e acidentados, realizando testes
musculares, funcionais de amplitude articular, de verificacdo de cinética a movimentacao de pesquisa de
reflexos, provas de esforco, de sobrecarga e de atividades, para identificar o nivel de capacidade funcional dos
orgaos afetados; controlar o registro de dados, observando as anotagfes das aplicacbes e tratamento
realizado, para elaborar boletins estatisticos; assessorar autoridades de nivel hierarquico superior, emassuntos
de sua competéncia; desempenhar outras tarefas semelhantes.

FISIOTERAPEUTA NASF - Identificar, em conjunto com as ESF e a comunidade, as atividades, as a¢cbes e as
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praticas a serem adotadas em cada uma das areas cobertas; Identificar, em conjunto com as ESF e a
comunidade, o publico prioritario a cada uma das agdes; c. Atuar, de forma integrada e planejada, nas
atividades desenvolvidas pelas ESF e de Internacdo Domiciliar, quando estas existirem, acompanhando e
atendendo a casos, de acordo com os critérios previamente estabelecidos; Acolher os usuarios e humanizar a
atengao; Desenvolver coletivamente, com vistas a intersetorialidade, agdes que se integrem a outras politicas
sociais como: educacao, esporte, cultura, trabalho, lazer, entre outras; Promover a gestdo integrada e a
participacdo dos usuarios nas decisdes, por meio de organizacao participativa com os Conselhos Locais e/ou
Municipais de Salude; Elaborar estratégias de comunicacéo para divulgacao e sensibilizacéo das atividades dos
NASF por meio de cartazes, jornais, informativos, faixas, folders e outros veiculos de informacgao; Avaliar, em
conjunto com as ESF e os Conselhos de Saude, o desenvolvimento e aimplementacdo das acdes e a medida de
seuimpacto sobre a situacdo de saude, por meio de indicadores previamente estabelecidos; Elaborar e divulgar
material educativo e informativo nas areas de atencéo dos NASF; Elaborar projetos terapéuticos individuais,
por meio de discussdes periédicas que permitam a apropriagdo coletiva pelas ESF e os NASF do
acompanhamento dos usuarios, realizando acGes multiprofissionais e transdisciplinares, desenvolvendo a
responsabilidade compartilhada. A¢bes que propiciem areducéo de incapacidades e deficiéncias com vistas a
melhoria da qualidade de vida dos individuos, favorecendo sua reinsergao social, combatendo a discriminagao
e ampliando o acesso ao sistema de salde; realizar diagndstico, com levantamento dos problemas de saude
gue requeiram acdes de prevencao de deficiéncias e das necessidades em termos de reabilitacédo, naarea
adstritaas ESF; desenvolver agbes de promogéo e prote¢éo a salide em conjunto com as ESFincluindo aspectos
fisicos e da comunicac&o, como consciéncia e cuidados com o corpo, postura, saude auditiva e vocal, habitos
orais, amamentacéo, controle do ruido, com vistas ao autocuidado; desenvolver a¢des para subsidiar o
trabalho das ESF no que diz respeito ao desenvolvimento infantil; desenvolver a¢Bes conjuntas com as ESF
visando ao acompanhamento das criancas que apresentam risco para altera¢des no desenvolvimento; realizar
acOes paraa prevencéo de deficiéncias emtodas as fases do ciclo de vida dos individuos; f. Acolher os usuarios
que requeiram cuidados de reabilitacéo, realizando orienta¢des, atendimento, acompanhamento, de acordo
com a necessidade dos usuarios e a capacidade instalada das ESF; desenvolver acdes de reabilitacéo,
priorizando atendimentos coletivos; desenvolver agdes integradas aos equipamentos sociais existentes, como
escolas, creches, pastorais, entre outros; realizar visitas domiciliares para orientacdes, adaptacdes e
acompanhamentos; capacitar, orientar e dar suporte as a¢ées dos ACS; realizar, em conjunto com as ESF,
discussdes e condutas terapéuticas conjuntas e complementares; desenvolver projetos e a¢des intersetoriais,
para a incluséo e a melhoria da qualidade de vida das pessoas com deficiéncia; orientar e informar as pessoas
com deficiéncia, cuidadores e ACS sobre manuseio, posicionamento, atividades de vida diaria, recursos e
tecnologias de atengdo para o desempenho funcional frente as caracteristicas especificas de cada individuo;
desenvolver acdes de Reabilitagdo Baseadana Comunidade; RBC que pressuponham valoriza¢do do potencial
da comunidade, concebendo todas as pessoas como agentes do processo de reabilitacéo e incluséo; acolher,
apoiar e orientar as familias, principalmente no momento do diagndstico, para 0 manejo das situacdes
oriundas da deficiéncia de um de seus componentes; acompanhar o uso de equipamentos auxiliares e
encaminhamentos quando necessario; realizar encaminhamento e acompanhamento das indicagbes e
concessoes de orteses, préteses e atendimentos especificos realizados por outro nivel de atencéo a saude;
realizar agBes que facilitem ainclusédo escolar, notrabalho ou social de pessoas com deficiéncia.

INSTRUTOR DE LIBRAS - Acompanhar e orientar os profissionais das escolas municipais e da Secretaria
Municipal de Educac¢éo no atendimento a portadores de deficiéncia nafala e audi¢do, ministrando cursos,
supervisionando as atividades dos intérpretes de lingua brasileira de sinais e atuando, diretamente, na
implementacéo de politicas publicas de inclusdo da populacao surda no ambiente escolar.

INTERPRETE DE LIBRAS - Acompanhar diretamente o aluno portador de deficiéncia na fala e audicdo em sala
de aula e demais dependéncias extra-classe, fazendo simultaneamente a tradu¢éo e interpretagao da lingua
portuguesa e dalingua brasileira de sinais aos professores, alunos e demais profissionais de seu ambiente
escolar.

MEDICO | e ll-ESF - Participar do processo de territorializagéo e mapeamento da area de atuagdo da equipe,
identificando grupos, familias e individuos expostos ariscos e vulnerabilidades; cadastrar e manter atualizado o
cadastramento e outros dados de salde das familias e dos individuos no sistema de informacéo da Atencéo
Basica vigente, utilizando as informacdes sistematicamente para a andlise da situagcao de salde, considerando
as caracteristicas sociais, econdémicas, culturais, demogréaficas e epidemiologicas do territorio, priorizando as
situagdes aserem acompanhadas no planejamento local; realizar o cuidado integral & satide da populagao
adscrita, prioritariamente no ambito da Unidade Basica de Saude, e quando necessario, no domicilio e demais
espacos comunitarios (escolas, associagdes, entre outros), com atencdo especial as populagdes que
apresentem necessidades especificas (em situacao de rua, em medida socioeducativa, privada de liberdade,
ribeirinha, fluvial, etc.); realizar acdes de atencéo a salde conforme a necessidade de salde da populacao local,
bem como aquelas previstas nas prioridades, protocolos, diretrizes clinicas e terapéuticas, assim como, na
ofertanacional de agdes e servigos essenciais e ampliados da AB; garantir aatengdo a salide da populagao
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adscrita, buscando a integralidade por meio da realizagdo de a¢gbes de promocao, protecdo e recuperacéo da
saude, prevencao de doencas e agravos e da garantia de atendimento da demanda espontanea, da realizacéo
das acdes programaticas, coletivas e de vigilanciaem salde, e incorporando diversas racionalidades em saude,
inclusive Praticas Integrativas e Complementares; participar do acolhimento dos usuarios, proporcionando
atendimento humanizado, realizando classificagdo de risco, identificando as necessidades de intervencgées de
cuidado, responsabilizando-se pela continuidade da atencéo e viabilizando o estabelecimento do vinculo;
responsabilizar-se pelo acompanhamento da populacéo adscrita ao longo do tempo no que se refere as
multiplas situac6es de doencas e agravos, e as necessidades de cuidados preventivos, permitindo a
longitudinalidade do cuidado; praticar cuidado individual, familiar e dirigido a pessoas, familias e grupos sociais,
visando propor interven¢des que possam influenciar os processos salde-doencaindividual, das coletividades e
da prépria comunidade; responsabilizar-se pela populacdo adscrita mantendo a coordenacao do cuidado
mesmo quando necessita de aten¢do em outros pontos de atencéo do sistema de salde; utilizar o Sistema de
Informacéo da Atencéo Basica vigente para registro das a¢des de salde na AB, visando subsidiar a gestao,
planejamento, investigacao clinica e epidemioldgica, e a avaliacdo dos servicos de salde; contribuir para o
processode regulacédo do acesso a partir da Atencéo Basica, participando da definicdo de fluxos assistenciais na
RAS, bem como da elaboracao e implementacéo de protocolos e diretrizes clinicas e terapéuticas para a
ordenacdo desses fluxos; realizar a gestao das filas de espera, evitando a pratica do encaminhamento
desnecessario, com base nos processos de regulacao locais (referéncia e contrarreferéncia), ampliando-a para
um processo de compartilhamento de casos e acompanhamento longitudinal de responsabilidade das equipes
que atuam na aten¢ao basica; prever nos fluxos da RAS entre os pontos de atenc¢do de diferentes configuracbes
tecnoldgicas a integracdo por meio de servigos de apoio logistico, técnico e de gestéo, para garantir a
integralidade do cuidado; instituir agbes para seguranc¢a do paciente e propor medidas para reduzir 0s riscos e
diminuir os eventos adversos; alimentar e garantir a qualidade do registro das atividades nos sistemas de
informacé&o da Atenc¢ao Bésica, conforme normativa vigente; realizar busca ativa e notificar doengas e agravos
de notificacdo compulséria, bem como outras doencas, agravos, surtos, acidentes, violéncias, situacdes
sanitérias e ambientais de importancia local, considerando essas ocorréncias para o planejamento de acdes de
prevencdo, protecao e recuperacdo em saude no territorio; realizar busca ativa de internac¢des e atendimentos
de urgéncia/emergéncia por causas sensiveis a Atengao Basica, afim de estabelecer estratégias que ampliema
resolutividade e a longitudinalidade pelas equipes que atuam na AB; realizar visitas domiciliares e
atendimentos em domicilio as familias e pessoas em residéncias, Instituices de Longa Permanéncia (ILP),
abrigos, entre outrostipos de moradiaexistentes em seuterritério, de acordocom oplanejamentodaequipe,
necessidades e prioridades estabelecidas; realizar atengdo domiciliar a pessoas com problemas de salde
controlados/compensados com algum grau de dependéncia para as atividades da vida diéria e que ndo podem
se deslocar até a Unidade Béasica de Saude; realizar trabalhos interdisciplinares e em equipe, integrando areas
técnicas, profissionais de diferentes formacGes e até mesmo outros niveis de atencéo, buscando incorporar
préaticas de vigilancia, clinica ampliada e matriciamento ao processo de trabalho cotidiano para essa integracao
(realizacdo de consulta compartilhada reservada aos profissionais de nivel superior, construcdo de Projeto
Terapéutico Singular, trabalho com grupos, entre outras estratégias, em consonancia com as necessidades e
demandas da populagéo); participar de reunifes de equipes a fim de acompanhar e discutir em conjunto o
planejamento e avalia¢éo sistematica das a¢cdes da equipe, a partir da utilizagao dos dados disponiveis, visando
a readequacao constante do processo de trabalho; articular e participar das atividades de educacéo
permanente e educagao continuada; realizar agdes de educacdo em salde a populacdo adstrita, conforme
planejamento da equipe e utilizando abordagens adequadas as necessidades deste publico; participar do
gerenciamento dos insumos necessarios para o adequado funcionamento da UBS; promover a mobilizacéo e a
participagao da comunidade, estimulando conselhos/colegiados, constituidos de gestores locais, profissionais
de salde e usuérios, viabilizando o controle social na gestéo da Unidade Bésica de Saude; identificar parceiros e
recursos na comunidade que possam potencializar agdes intersetoriais; acompanhar e registrar no Sistema de
Informacéo da Atengao Bésica e no mapa de acompanhamento do Programa Bolsa Familia (PBF), e/ou outros
pro-gramas sociais equivalentes, as condicionalidades de salde das familias beneficiarias; realizar outras agdes
e atividades, de acordo com as prioridades locais, definidas pelo gestor local; realizar a atencao a salde as
pessoas e familias sob sua responsabilidade; realizar consultas clinicas, pequenos procedimentos cirlirgicos,
atividades em grupo na UBS e, quando indicado ou necessario, no domicilio e/ou nos demais espagos
comunitarios (escolas, associa¢des entre outros); em conformidade com protocolos, diretrizes clinicas e
terapéuticas, bem como outras normativas técnicas estabelecidas pelos gestores (federal, estadual, municipal
ou Distrito Federal), observadas as disposi¢des legais da profisséo; realizar estratificacdo de risco e elaborar
plano de cuidados para as pessoas que possuem condi¢es cronicas no territdrio, junto aos demais membros
da equipe; encaminhar, quando necessario, usuarios a outros pontos de atencao, respeitando fluxos locais,
mantendo sob sua responsabilidade o acompanhamento do plano terapéutico prescrito; indicar a necessidade
de internacéo hospitalar ou domiciliar, mantendo a responsabilizacéo pelo acompanhamento da pessoa;
planejar, gerenciar e avaliar as a¢6es desenvolvidas pelos ACS e ACE em conjunto com 0s outros membros da
equipe; exercer outras atribuicdes que sejam de responsabilidade na sua area de atuagao.

MEDICO (ANGIOLOGISTA, CARDIOLOGISTA, CLINICO GERAL, GASTROENTEROLOGISTA,
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GINECOLOGISTA/OBSTETRA, PEDIATRA, PSIQUIATRA E UROLOGISTA) - Atividades de programacéo,
planejamento, supervisao, coordenacéo e execucao de trabalhos de defesa e protecao da salude e das varias
especialidades médicasligadas asaude, fisica e mental, e a patologia e ao tratamento clinico do organismo
humano; prestar atendimento médico, ambulatorial e hospitalar, examinando pacientes, solicitando e
interpretando exames complementares, prescrevendo e orientando tratamento, acompanhando a evolugéo,
registrando a consulta em documentos proprios e encaminhando os aos servigos de maior complexidade,
qguando necessario; participar de equipes encarregadas da analise de problemas médicos especificos; executar
intervencdes cirdrgicas; proceder a exames gerais e inspecdes médicas para admisséo de funcionarios e
concessao de licenca; proceder a exames médicos para fornecimentos de carteiras de salude; realizar estudos e
pesquisas que orientam a prescri¢éo e aquisicédo de aparelhos e equipamentos médicos; participar de equipe
de trabalho de pesquisa e apoio, a fim de possibilitar a prestacdo de melhor orientacéo na assisténcia médico-
hospitalar; participar de equipes de pesquisas e apoio, a fim de possibilitar meios para prestar uma melhor
orientacao naassisténcia médico-hospitalar; participar de investigagdes epidemioldgicas; realizarlevantamento
dasituacdo de saneamento ambiental; pesquisar doencas profissionais; emitir pareceres sobre assuntos de sua
competéncia; participar das atividades de prevencéo de doencgas; participar da programacéo de atividades de
sua unidade de trabalho; efetuar exames médicos, emitir diagndsticos, prescrever medicamentos e realizar
outras formas de tratamento para diversos tipos de enfermidades. Aplicar recursos de medicina preventiva ou
terapéutica, para promover a saude e bem-estar do cliente; examinar o paciente, auscultando, apalpando ou
utilizando instrumentos especiais para determinar diagnéstico ou, se necessario, requisitar exames
complementares e encaminhéa-los ao especialista; prescrever medicamentos, indicando dosagem e respectiva
via de administrac¢éo, assim como cuidados a serem observados, para conservar ou restabelecer a satude do
paciente; manter registro dos pacientes examinados, anotando a conclusao diagnéstica, tratamento, evolugao
da doenca, para efetuar orientagao terapéutica adequada; promover a inspec¢ao de locais de trabalho, a fim de
verificar medidas de protec&o ao trabalhador; preencher os mapas de atendimento; participar das atividades
de recrutamento, selecéo e aperfeicoamento do pessoal técnico de nivel médio e auxiliar dos servigos de
saulde; participar na elaboragao e/ou adequacéo de normas e rotina, visando a sistematizacéo e melhoria da
qualidade das a¢Ges de salde prestadas; promover a inspecao de locais de trabalho, a fim de verificar medidas
de protecao ao trabalhador; colaborar em treinamentos, quando necessério, em sua area especifica; orientar a
operacéo de aparelhos de raios-X e outros, bem como os exames laboratoriais; orientar acomunidade sobre as
acdes de Medicina Preventiva; analisar e interpretar resultado de exames de raios-X, bioquimico, hematolégico
e outros, comparando os com padrdes normais, para confirmar ou informar o diagnéstico; desempenhar outras
tarefas semelhantes; a definicao dos especialistas médicos e odontol6gicos a serem contratados ficara a
critério da Administragdo, considerada a necessidade do servico.

MEDICO CLINICO GERAL CAPS - Atuar em ambulatério na area de salde mental; atuar em equipe
multiprofissional, na elaboracé@o de diagndstico e atividades de prevencdo e promogao da salde. Receber e
examinar os pacientes, auscultando, apalpando ou utilizando instrumentos especiais, para determinar o
diagndstico ou conforme necessidades requisitar exames complementares ou encaminhar o paciente para
outra especialidade médica; analisar e interpretar resultados de exames diversos, tais como de laboratério,
Raio X e outros parainformar ou confirmar diagnéstico; prescrever medicamentos, indicando adosagem e
respectiva via de administracdo dos mesmos; prestar orientacdes aos pacientes sobre meios e atitudes para
restabelecer ou conservar a salide; anotar e registrar emfichas especificas, o devido registro sobre os pacientes
examinados, anotando conclus@es diagnoésticas, evolucdo da enfermidade e meios de tratamento, para dar a
orientacao terapéutica adequada a cada caso; atender determinacgfes legais do clinico geral, emitindo
atestados conforme a necessidade de cada caso; participar de inquéritos sanitarios, levantamentos de doengas
profissionais, les6es traumaticas e estudos epidemioldgicos, elaborando e/ou preenchendo formularios
préprios e estudando os dados estatisticos, para estabelecer medidas destinadas areduzir amorbidade e
mortalidade decorrentes de acidentes do trabalho, doencgas profissionais e doenc¢as de natureza nao-
ocupacionais; colaborar na limpeza e organizacao do local de trabalho; efetuar outras atividades correlatas ao
cargo e/ou determinadas pelo superior imediato.

MEDICO PSIQUIATRA CAPS - Atendimento individual (medicamentoso, psicoterapico, de orientacéo, entre
outros); atendimento em grupos (psicoterapia, grupo operativo, atividades de suporte social, entre outras);
atendimento em oficinas terapéuticas executadas por profissional de nivel superior ou nivel médio; realizacao
de visitas domiciliares; atendimento a familia; atividades comunitarias enfocando a integracéo do doente
mentalnacomunidade e suainsercao familiar e social; atuar em ambulatdrio na area de saude mental; atuar
em equipe multiprofissional, na elaboracéo de diagndstico e atividades de prevengdo e promogao da salde;
receber e examinar os pacientes de sua especialidade, auscultando, apalpando ou utilizando instrumentos
especiais, para determinar o diagndstico ou conforme necessidades requisitar exames complementares ou
encaminhar o paciente para outra especialidade médica; analisar e interpretar resultados de exames diversos,
tais como de laboratorio, Raio X e outros para informar ou confirmar diagndstico; prescrever medicamentos,
indicando a dosagem e respectiva via de administracdo dos mesmos; prestar orientacdes aos pacientes sobre
meios e atitudes pararestabelecer ou conservar asaude; anotar eregistrar em fichas especificas, o devido
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registro sobre os pacientes examinados, anotando conclusdes diagndsticas, evolugéo da enfermidade e meios
de tratamento, para dar a orientacdo terapéutica adequada a cada caso; atender determinacdes legais,
emitindo atestados conforme a necessidade de cada caso; participar de inquéritos sanitarios, levantamentos de
doencas profissionais, lesdes traumaticas e estudos epidemioldgicos, elaborando e/ou preenchendo
formularios proprios e estudando os dados estatisticos, para estabelecer medidas destinadas a reduzir a
morbidade e mortalidade decorrentes de acidentes do trabalho, doengas profissionais e doencas de natureza
nao- ocupacionais; colaborar na limpeza e organizacdo do local de trabalho; efetuar outras atividades
correlatas ao cargo e/ou determinadas pelo superior imediato.

NUTRICIONISTA - Planejar, avaliar, acompanhar, elaborar e supervisionar o cardapio e merendas escolares e
treinar merendeiras em parceria com a Secretaria Municipal de Educacao, observando: adequacéo as faixas
etarias e aos perfis epidemiolégicos das populacdes atendidas, para definir aquantidade e a qualidade dos
alimentos; respeito aos habitos alimentares e a cultura alimentar de cada localidade, a sua vocacgao agricolae a
alimentacdo saudavel e adequada; utilizacao dos produtos da Agricultura Familiar e dos Empreendedores
Familiares Rurais, priorizando, sempre que possivel, os alimentos organicos e/ou agroecoldgicos; local,
regional, territorial, estadual, ou nacional, nesta ordem de prioridade; estimular a identificacdo de individuos
com necessidades nutricionais especificas, para que recebam o atendimento adequado no Programa de
Alimentacéo Escolar (PAE); realizar o diagnéstico e o acompanhamento do estado nutricional, calculando os
parametros nutricionais para atendimento da clientela (educacéo basica: educacao infantil - creche e pré-
escola, - ensino fundamental, ensino médio, EJA - Educagéo de Jovens Adultos) com base noresultado da
avaliagdo nutricional, e em consonancia com os parametros definidos em normativas do FNDE; propor e
realizar agbes de educacéo alimentar e nutricional para a comunidade escolar, inclusive promovendo a
consciéncia ecoldgica e ambiental, articulando-se com a diregdo e com a coordenacdo pedagogica da escola
para o planejamento de atividades com o contetdo de alimentacgéo e nutricao; elaborar fichas técnicas das
preparacdes que compdem o cardapio; interagir com os agricultores familiares e empreendedores familiares
rurais e suas organizag@es, de forma a conhecer a produgéo local inserindo esses produtos na alimentagéo
escolar; participar do processo de licitacdo e da compra direta da agricultura familiar para aquisicao de géneros
alimenticios, no que se refere a parte técnica (especificagdes, quantitativos, entre outros); orientar e
supervisionar as atividades de higienizagdo de ambientes, armazenamento de alimentos, veiculos de transporte
de alimentos, equipamentos e utensilios da instituicdo; controlar a quantidade dos alimentos, estocagem,
preparacéo, conservacao e distribuicdo dos alimentos; preparar, avaliar e dirigir programas de satde na area de
nutricdo e dietética, assessorar e promover processos educativos; participar do planejamento e execucao de
programas de treinamento para nutricionistas, pessoal auxiliar e estagiarios, participar dos grupos de trabalho,
para elaboracéo de programas de assisténcia as populac¢des atingidas por calamidades publicas e a grupos
vulneraveis da populacao; apresentar relatorios e dados estatisticos de suas atividades; propor adogdo de
normas, padrdes e métodos de educacao e assisténcia alimentar; promover a realizacdo de inquéritos sobre
hébitos alimentares e condi¢bes habitacionais, consumo de alimentos, sua procedéncia e métodos de
preparacéo e estudos sobre avaliagao técnica da dieta e propor sugestdes para sua melhoria; fazer avaliagdo de
programas de nutricdo e colaborar nos levantamentos dos recursos humanos a serem utilizados na sua
aplicacado; atendimento ambulatorial, incluindo avaliag&o nutricional e orientacdo alimentar de pessoas e
orienta¢des quanto a imunizagéo das criancas; proferir palestras nas areas de nutricdo e salde paraa
comunidade; participar ativamente de semindrios, congressos, especializa¢éo, cursos na area de nutri¢do e
salide com o objetivo de se manter atualizado, para prestar um atendimento de qualidade; se responsabilizar
tecnicamente, pelo Programa de Alimentagdo Escolar; desempenhar outras tarefas semelhantes,
especialmente asprevistas naResolu¢cdon®465/2010 e nasdemais normas baixadas pelo CFN, em consonancia
com as normas do FNDE, fazendo-o sob a coordenacéo e supervisdo do Diretor Nutricional, assumindo com
este a responsabilidade solidéria.

NUTRICIONISTA NASF — Identificar, em conjunto com as ESF e a comunidade, as atividades, as acdes e as
praticas a serem adotadas em cada uma das areas cobertas; Identificar, em conjunto com as ESF e a
comunidade, o publico prioritario a cada uma das a¢des; Atuar, de forma integrada e planejada, nas atividades
desenvolvidas pelas ESF e de Internacdo Domiciliar, quando estas existirem, acompanhando e atendendo a
casos, de acordo com os critérios previamente estabelecidos; Acolher os usuarios e humanizar a atencgao;
Desenvolver coletivamente, com vistas a intersetorialidade, a¢cdes que se integrem a outras politicas sociais
como: educacéo, esporte, cultura, trabalho, lazer, entre outras; Promover a gestéo integrada e a participagcio
dos usudrios nas decisdes, por meio de organizagao participativa com os Conselhos Locais e/ou Municipais de
Saude; Elaborar estratégias de comunicagdo paradivulgacéo e sensibilizacdo das atividades dos NASF pormeio
de cartazes, jornais, informativos, faixas, folders e outros veiculos de informag&o; Avaliar, em conjunto com as
ESF e os Conselhos de Saude, o desenvolvimento e a implementagao das aces e a medida de seu impacto
sobre a situacdo de saude, por meio de indicadores previamente estabelecidos; Elaborar e divulgar material
educativo e informativo nas areas de atencao dos NASF; Elaborar projetos terapéuticos individuais, por meio de
discussdes periodicas que permitam a apropriacao coletiva pelas ESF e os NASF do acompanhamento dos
usudrios, realizando agGes multiprofissionais e transdisciplinares, desenvolvendo a responsabilidade
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compartilhada. Agdes de promogao de praticas alimentares saudaveis em todas as fases do ciclodavida e
respostas as principais demandas assistenciais quanto aos distdrbios alimentares, deficiéncias nutricionais e
desnutrigdo, bem como aos planos terapéuticos, especialmente nas doengas e agravos nao transmissiveis;
conhecer e estimular a producao e o consumo dos alimentos saudaveis produzidos regionalmente; promover a
articulacdo intersetorial para viabilizar o cultivo de hortas e pomares comunitarios; capacitar ESF e participar
de ac¢bes vinculadas aos programas de controle e prevencéo dos distdrbios nutricionais como caréncias por
micronutrientes, sobrepeso, obesidade, doencas crbénicas nao transmissiveis e desnutricdo; elaborar em
conjunto com as ESF, rotinas de atencao nutricional e atendimento para doencas relacionadas a Alimentacéo e
Nutricdo, de acordo com protocolos de atencéo basica, organizando a referéncia e a contra-referéncia do
atendimento.

PEDAGOGO - Acolhida, oferta de informacdes e realizacdo de encaminhamentos as familias usuarias do CRAS;
mediagdo dos processos grupais do servigo socioeducativo para familias; realizacéo de atendimento
individualizado e visitas domiciliares as familias referenciadas ao CRAS; desenvolvimento de atividades
coletivas e comunitérias no territdrio; assessoria aos servicos socioeducativos desenvolvidos no territério;
acompanhamento das familias em descumprimento de condicionalidades; alimentacdo de sistema de
informacdo, registro das a¢des desenvolvidas e planejamento do trabalho de forma coletiva; articulagéo de
acles que potencializem as boas experiéncias no territorio de abrangéncia.

PEDAGOGO CAPS - Atendimento individual (psicoterapico, de orientagdo, entre outros); atendimento em
grupos (psicoterapia, grupo operativo, atividades de suporte social, entre outras); atendimento em oficinas
terapéuticas executadas por profissional de nivel superior ou nivel médio; realizacé@o de visitas domiciliares;
atendimento a familia; atividades comunitarias enfocando a integragao do doente mental na comunidade e sua
insercdo familiar e social.

PROFESSOR DE EDUCAGAO BASICA PEB | (1° AO 5° ANO E CRECHE E PRE-ESCOLA) E PEB Il (ARTES, CIENCIAS,
EDUCAGCAOQ FISICA, ENSINO RELIGIOSO, GEOGRAFIA, HISTORIA, INGLES, MATEMATICA E PORTUGUES) -

Regéncia de turmas ou aulas; elaboracéo de planos e programas de trabalho; controle e avaliagdo do
rendimento escolar; recuperacao de alunos; auto-aperfeicoamento e participa¢éo nos projetos de capacitagao;
participagéo ativa na vida da comunidade escolar; promog¢é&o do desenvolvimento de habitos indispensaveis a
preservacdo da saude fisica e mental da comunidade escolar; zelo pela preservacdo do patriménio,
promovendo a crescente integracdo das crian¢as com a comunidade, favorecendo processos de comunicagao,
socializacdo e ajustamento.

PROFISSIONAL DE EDUCACAO FiSICA NA SAUDE CAPS - Atendimento individual (psicoterapico, de orientacéo, entre
outros); atendimento em grupos (psicoterapia, grupo operativo, atividades de suporte social, entre
outras); atendimento em oficinas terapéuticas executadas por profissional de nivel superior ou nivel médio;
realizacdo de visitas domiciliares; atendimento a familia; atividades comunitarias enfocando a integracéo do
doente mental na comunidade e sua insercdo familiar e social; desenvolver atividades fisicas e préaticas
corporais junto aos pacientes do CAPS e a comunidade; veicular informacéo que visam a prevencao,
minimizacao dos riscos e protecéo a vulnerabilidade, buscando a produgéo do auto-cuidado; incentivar a
criacdo de espacos de incluséo social, com a¢des que ampliem o sentimento de pertinéncia social nas
comunidades, por meio de atividade fisicaregular, do esporte e lazer, das praticas corporais; proporcionar
Educacdo Permanente em Atividade Fisica/ Praticas Corporais nutricdo e salude juntamente com a equipe
multiprofissional do CAPS as ESF, sob aformade co-participa¢céo acompanhamento supervisionado, discusséo
de caso e demais metodologias da aprendizagem em servico, dentro de um processo de Educagao Permanente;
articular a¢des, de forma integrada sobre o conjunto de prioridades locais em salude que incluam os diversos
setores daadministragado publica; contribuir paraaampliagao e a valorizagéo da utilizacéo dos espacos publicos
de convivéncia como proposta de incluséo social; identificar profissionais e/ou membros da comunidade com
potencial para o desenvolvimento do trabalho em préticas corporais; capacitar os profissionais, para atuarem
como facilitador-monitores no desenvolvimento de Atividades Fisicas/Praticas Corporais; promover agdes
ligadas a Atividade Fisica/Praticas Corporais junto aos demais equipamentos publicos presentes no territorio;
articular parcerias com outros setores da area adstrita, junto com a populacédo, visando o melhor uso dos
espacos publicos existentes e aampliagdo das areas disponiveis para as praticas corporais; promover eventos
que estimulem agdes que valorizem Atividade Fisica/Praticas Corporais e sua importancia para a satde da
populacéo.

PROFISSIONAL DE EDUCACAO FiSICA NA SAUDE NASF - Identificar, em conjunto com as ESF e a comunidade, as
atividades, as acdes e as praticas a serem adotadas em cada uma das areas cobertas; Identificar, em
conjunto com as ESF e a comunidade, o publico prioritério a cada uma das ac¢des; Atuar, de forma integrada e
planejada, nas atividades desenvolvidas pelas ESF e de Interna¢do Domiciliar, quando estas existirem,
acompanhando e atendendo a casos, de acordo com os critérios previamente estabelecidos; Acolher os
usudrios e humanizar a atencéo; Desenvolver coletivamente, com vistas a intersetorialidade, agdes que se
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integrem a outras politicas sociais como: educacao, esporte, cultura, trabalho, lazer, entre outras; Promover a
gestdointegrada e a participacéo dos usuarios nas decisfes, por meio de organizagao participativa com os
Conselhos Locais e/ou Municipais de Saude; Elaborar estratégias de comunicacao para divulgacdo e
sensibilizacdo das atividades dos NASF por meio de cartazes, jornais, informativos, faixas, folders e outros
veiculos de informacao; Avaliar, em conjunto com as ESF e os Conselhos de Salde, o desenvolvimentoe a
implementacao das a¢des e a medida de seu impacto sobre a situagao de salde, por meio de indicadores
previamente estabelecidos; Elaborar e divulgar material educativo e informativo nas areas de atencéo dos
NASF; Elaborar projetos terapéuticos individuais, por meio de discussdes periddicas que permitam a
apropriacdo coletiva pelas ESF e os NASF do acompanhamento dos usuarios, realizando agfes
multiprofissionais e transdisciplinares, desenvolvendo a responsabilidade compartilhada. A¢6es que propiciem
a melhoria da qualidade de vida da populacao, a reducéo dos agravos e dos danos decorrentes das doencas
nao transmissiveis, que favorecam a redugao do consumo de medicamentos, que favorecam a formacéo de
redes de suporte social e que possibilitem a participacao ativa dos usuarios na elaboracgéo de diferentes
projetos terapéuticos; desenvolver atividades fisicas e praticas corporais junto a comunidade; veicular
informacdes que visam a prevencao, a minimizacéo dos riscos e a protecdo a vulnerabilidade, buscando a
producéo do autocuidado; incentivar a criacdo de espacos de incluséo social, com a¢es que ampliem o
sentimento de pertinéncia social nas comunidades, por meio da atividade fisica regular, do esporte e lazer, das
préaticas corporais; proporcionar educacdo permanente em atividade fisica/ praticas corporais nutricdo e satde
juntamente com as esf, sob a forma de co-participagdo, acompanhamento supervisionado, discussdo de caso e
demais metodologias da aprendizagem em servico, dentro de um processo de educacado permanente; articular
acoes, de formaintegrada as esf, sobre o conjunto de prioridades locais em saude que incluam os diversos
setores daadministracdo publica; contribuir para aamplia¢éo e a valorizagao da utilizac&o dos espacos publicos
de convivéncia como proposta de inclusdo social e combate a violéncia; identificar profissionais e/ou membros
da comunidade com potencial para o desenvolvimento do trabalho em praticas corporais, em conjunto com as
esf; capacitar os profissionais, inclusive os agentes comunitarios de salde - acs, para atuarem como facilitador-
monitores no desenvolvimento de atividades fisicas/préaticas corporais; supervisionar, de forma compartilhada
e participativa, as atividades desenvolvidas pelas esf na comunidade; promover a¢des ligadas a atividade
fisica/praticas corporais junto aos demais equipamentos publicos presentes no territério, Escolas, creches etc.;
articular parcerias com outros setores da &rea adstrita, junto com as ESF e a populacéo, visando ao melhor uso
dos espacos publicos existentes e a ampliagdo das &reas disponiveis para as praticas corporais; promover
eventos que estimulem a¢8es que valorizem atividade fisica/praticas corporais e sua importancia para a satde
da populagéo.

PSICOLOGO CAPS - Atendimento individual (psicoterapico, de orientacédo, entre outros); atendimento em
grupos (psicoterapia, grupo operativo, atividades de suporte social, entre outras); atendimento em oficinas
terapéuticas executadas por profissional de nivel superior ou nivel médio; realizacé@o de visitas domiciliares;
atendimento a familia; atividades comunitarias enfocando a integragao do doente mental na comunidade e sua
insercdo familiar e social; atuar em equipe multiprofissional, na elaboracéo de diagndstico e atividades de
prevencdo e promogao da salde; proceder ao estudo e avaliagdo dos mecanismos de comportamento humano,
elaborando e aplicando técnicas psicologicas, como testes, para a determinacéo de caracteristicas afetivas,
intelectuais e motoras e outros métodos de verificacéo, para possibilitar a orientacéo, selecdo e treinamento
no campo profissional; emite parecer técnico, programa, desenvolve e acompanha servicos, participa de
equipe multiprofissional; avaliar pacientes, utilizando métodos e técnicas proprias, analisando, diagnosticando
e emitindo parecer técnico, para acompanhamento, atendimento ou encaminhamento a outros servigos
especializados; elaborar e aplicar testes, utilizando seu conhecimento e pratica dos métodos psicoldgicos, para
determinar o nivel de inteligéncia, faculdades, aptid6es, tragcos de personalidade e outras caracteristicas
pessoais, possiveis desajustamentos ao meio social ou de trabalho ou outros problemas de ordem psiquica e
recomenda a terapia adequada; prestar atendimento psicologico de ordem psicoterapica e ou de curso
preventivo, através de sessdes individuais e grupais; participar das atividades relativas ao processo de
recrutamento, selecdo, acompanhamento, treinamento e reciclagem de servidores e estagiarios, quando
solicitado pelo Secretéario de Salde, Administragao e Finangas, utilizando métodos e técnicas apropriadas aos
objetivos da Prefeitura Municipal; diagnosticar a existéncia de possiveis problemas na area da
psicomotricidade, disfun¢des cerebrais mimicas, disritmias, dislexias e outros distdrbios psiquicos, aplicando e
interpretando provas e outros reativos psicolégicos, paraaconselhar otratamento ou aformaderesolver as
dificuldades momentaneamente; participar de programa de salide mental, através de atividades com a
comunidade, visando o esclarecimento e co-participa¢éo; colaborar nos servi¢os de assisténcia social,
analisando e diagnosticando casos na area de sua competéncia; participar na elaboracdo de normas
programéaticas de materiais e de instrumentos necessarios a realizagao de atividades da area, visando
dinamizar e padronizar servigos para atingir objetivos estabelecidos; encarregar-se de se ocupar dos aspectos
psicologicos dos programas e medidas de prevencéo de acidentes nas atividades da Prefeitura; participar da
equipe multiprofissional, em atividades de pesquisas e de projetos, de acordo com padrdes técnicos propostos,
visando o incremento, aprimoramento e desenvolvimento de areas de trabalho e de interesse da Prefeitura
Municipal; colaborar nas atividades de readaptacéo de individuos incapacitados por acidentes e outras causas.
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PSICOLOGO - criado pela Lei n° 2.608/2016 (Sec. de Assisténcia Social) -: CRAS: Desenvolver todas as atividades
de psicdlogo realizando as fungGes conforme diretrizes estabelecidas ao programa a que estiver vinculado;
Realizar as atribui¢des previstas na CBO e que sejam compativeis ao programa em execuc¢édo; Acolhida,
oferta de informacdes e realizacdo de encaminhamentos as familias usuarias do CRAS; Mediacédo dos
processos grupais do servigo socioeducativo para familias; Realizacéo de atendimento individualizado e visitas
domiciliares as familias referenciadas ao CRAS; Desenvolvimento de atividades coletivas e comunitarias;
Assessoria aos servicos socioeducativos desenvolvidos; Acompanhamento das familias em descumprimento de
condicionalidades; Alimentacéo de sistema de informacéo, registro das acdes desenvolvidas e planejamento do
trabalho de formacoletiva; Articulacédo de acdes que potencializem as boas experiéncias. CREAS: Daratencédo e
prevencao a situacdes de risco. Atuar nas situagdes de vulnerabilidade por meio do fortalecimento dos vinculos
(fragilizados ou rompidos) familiares e comunitarios. Desenvolver potencialidades e aquisicdes pessoais e
coletivas. Visita domiciliar com a equipe psicossocial do CREAS. Preenchimento de formularios e elaboracéo de
relatorios. E demais atividades relacionadas aformagéo profissional definidas pelo chefe imediato e pelo
Secretario Municipal para atender necessidades da Secretaria e de todos 0s seus departamentos e setores.

PSICOLOGO NASF - Apoiar as Equipes de ESF na abordagem e no processo de trabalho referente aos casos de
transtornos mentais severos e persistentes, uso abusivo de alcool e outras drogas, pacientes egressos de
internacdes psiquiatricas, pacientes atendidos no CAPS, tentativas de suicidio, situacdes de violéncia
intrafamiliar; discutir com as Equipes da ESF os casos identificados que necessitam de amplia¢do da clinicaem
relacdo a questdes subjetivas; criar em conjunto com as Equipes da ESF, estratégias para abordar problemas
vinculados a violéncia e ao abuso de alcool, tabaco e outras drogas, visando a reducéo de danos e a melhoria
da qualidade no cuidado dos grupos de maior vulnerabilidade; atuar no Programa Salde na Escola; implantar
0s grupos de tratamento ao tabagismo; evitar praticas que levem aos procedimentos psiquiatricos e
medicamentos a psiquiatrizac@o e a medicalizacdo de situac¢des individuais, comuns a vida cotidiana; fomentar
acoes que visem a difusdo de uma cultura de atencdo ndo manicomial, diminuindo o preconceito e a
segregacdo em relacdo a loucura; desenvolver agdes de mobilizacéo de recursos comunitarios, buscando
constituir espacos de reabilitacdo psicossocial ha comunidade, como oficinas comunitérias, destacando a
relevancia da articulacao intersetorial, priorizando abordagens coletivas; possibilitar a integracdo dos agentes
redutores de danos ao NASF; ampliar o vinculo com as familias, tornando-as parceiras no tratamento e
buscando construir redes de apoio e integracéo.

SUPERVISOR PEDAGOGICO | — Elaboraco, execugdo, acompanhamento e avaliagdo do Plano de
Desenvolvimento daEducacgdo (PDE) comtodaacomunidade escolar; planejamento e avaliagdo do processode
ensino-aprendizagem; orientacdo, aconselhamento e encaminhamento dos alunos em sua formacgéo geral e
sondagemde aptidBes; cooperacdo ematividades docentes; levantamentos estatisticos derendimento escolar.

TECNICO EM HIGIENE BUCAL ESF - Participar do processo de territorializacdo e mapeamento da area de
atuacdo da equipe, identificando grupos, familias e individuos expostos ariscos e vulnerabilidades; cadastrar e
manter atualizado o cadastramento e outros dados de salde das familias e dos individuos no sistema de
informacé&o da Atencao Bésica vigente, utilizando as informagdes sistematicamente para a analise da situagao
de salde, considerando as caracteristicas sociais, econdmicas, culturais, demograficas e epidemiolégicas do
territdrio, priorizando as situacBes a serem acompanhadas no planejamento local; realizar o cuidado integral a
saude da populacdo adscrita, prioritariamente no ambito da Unidade B&sica de Salde, e quando necessario, no
domicilio e demais espagos comunitarios (escolas, associacdes, entre outros), com atengdo especial as
populagdes que apresentem necessidades especificas (em situacéo de rua, em medida socioeducativa, privada
de liberdade, ribeirinha, fluvial, etc.); realizar a¢des de atengdo a salde conforme a necessidade de salde da
populacdo local, bem como aquelas previstas nas prioridades, protocolos, diretrizes clinicas e terapéuticas,
assimcomo, na oferta nacional de agfes e servi¢os essenciais e ampliados da AB; garantir aatencédo a salde da
populacao adscrita, buscando a integralidade por meio da realizacdo de ac6es de promocéao, protecdo e
recuperacao da saude, prevencgdo de doencas e agravos e da garantia de atendimento da demanda
espontanea, darealizacdo das agdes programaticas, coletivas e de vigilanciaemsaude, e incorporando diversas
racionalidades em saude, inclusive Praticas Integrativas e Complementares; participar do acolhimento dos
usudrios, proporcionando atendimento humanizado, realizando classificagéo de risco, identificando as
necessidades de interveng¢des de cuidado, responsabilizando-se pela continuidade da atencéo e viabilizando o
estabelecimento do vinculo; responsabilizar-se pelo acompanhamento da populagdo adscrita ao longo do
tempo no que se refere as miltiplas situacdes de doencas e agravos, e as necessidades de cuidados
preventivos, permitindo a longitudinalidade do cuidado; praticar cuidado individual, familiar e dirigido a
pessoas, familias e grupos sociais, visando propor intervencdes que possam influenciar os processos satde-
doenca individual, das coletividades e da prépria comunidade; responsabilizar-se pela populagdo adscrita
mantendo a coordenacéo do cuidado mesmo quando necessita de atengdo em outros pontos de atengdo do
sistema de salde; utilizar o Sistema de Informagao da Atencéo Basica vigente pararegistro das acdes de satde
na AB, visando subsidiar a gestao, planejamento, investigacao clinica e epidemiol6gica, e a avaliacdo dos
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servigos de saude; contribuir para o processo de regulacéo do acesso a partir da Atencéo Basica, participando
da definicdo de fluxos assistenciais na RAS, bem como da elaboracéo e implementacéo de protocolos e
diretrizes clinicas e terapéuticas para a ordenagao desses fluxos; realizar a gestao das filas de espera, evitando
a pratica do encaminhamento desnecessario, com base nos processos de regulacédo locais (referéncia e
contrarreferéncia), ampliando-a para um processo de compartilhamento de casos e acompanhamento
longitudinal de responsabilidade das equipes que atuam na atencao basica; prever nos fluxos da RAS entre os
pontos de atencdo de diferentes configuracdes tecnolégicas a integracao por meio de servicos de apoio
logistico, técnico e de gestéo, para garantir a integralidade do cuidado; instituir acdes para seguranca do
paciente e propor medidas para reduzir os riscos e diminuir os eventos adversos; alimentar e garantir a
gualidade do registro das atividades nos sistemas de informacéo da Atencdo Basica, conforme normativa
vigente; realizar busca ativa e naotificar doencas e agravos de notificacdo compulséria, bem como outras
doengas, agravos, surtos, acidentes, violéncias, situa¢cfes sanitarias e ambientais de importancia local,
considerando essas ocorréncias para o planejamento de ac8es de prevencdo, protecdo e recuperacdo em
saulde noterritorio; realizar busca ativa de internacées e atendimentos de urgéncia/emergéncia por causas
sensiveis a Atencao Bésica, a fim de estabelecer estratégias que ampliem a resolutividade e alongitudinalidade
pelas equipes que atuam na AB; realizar visitas domiciliares e atendimentos em domicilio as familias e pessoas
emresidéncias, Instituicdes de Longa Permanéncia (ILP), abrigos, entre outros tipos de moradia existentes em
seu territério, de acordo com o planejamento da equipe, necessidades e prioridades estabelecidas; realizar
atencdo domiciliar a pessoas com problemas de salide controlados/compensados com algum grau de
dependéncia para as atividades da vida diéria e que ndo podem se deslocar até a Unidade Bésica de Saude;
realizar trabalhos interdisciplinares e em equipe, integrando areas técnicas, profissionais de diferentes
formacdes e até mesmo outros niveis de atencéo, buscando incorporar préticas de vigilancia, clinicaampliada e
matriciamento ao processo de trabalho cotidiano para essa integracéo (realizac@o de consulta compartilhada
reservada aos profissionais de nivel superior, construgao de Projeto Terapéutico Singular, trabalho com grupos,
entre outras estratégias, em consonancia com as necessidades e demandas da populagéo); participar de
reunides de equipes a fim de acompanhar e discutir em conjunto o planejamento e avalia¢éo sistematica das
acdes da equipe, a partir da utilizagao dos dados disponiveis, visando a readequac¢éo constante do processo de
trabalho; articular e participar das atividades de educacéo permanente e educacéo continuada; realizar agdes
de educacdo em saude a populagéo adstrita, conforme planejamento da equipe e utilizando abordagens
adequadas as necessidades deste publico; participar do gerenciamento dos insumos necessarios para o
adequado funcionamento da UBS; promover a mobiliza¢do e a participacdo da comunidade, estimulando
conselhos/colegiados, constituidos de gestores locais, profissionais de salde e usuarios, viabilizando o controle
social na gestdo da Unidade Bésica de Saude; identificar parceiros e recursos nacomunidade que possam
potencializar a¢gbes intersetoriais; acompanhar e registrar no Sistema de Informagao da Atencéo Bésica e no
mapa de acompanhamento do Programa Bolsa Familia (PBF), e/ou outros pro-gramas sociais equivalentes, as
condicionalidades de salde das familias beneficiérias; realizar outras acdes e atividades, de acordo com as
prioridades locais, definidas pelo gestor local; realizar a atencdo em saude bucal individual e coletiva das
familias, individuos e a grupos especificos, atividades em grupo na UBS e, quando indicado ou necessario, no
domicilio e/ou nos demais espagos comunitarios (escolas, associacGes entre outros), segundo programagao e
de acordo com suas competéncias técnicas e legais; coordenar a manutencdo e a conservacdo dos
equipamentos odontol6gicos; acompanhar, apoiar e desenvolver atividades referentes a sadde bucal com os
demais membros da equipe, buscando aproximar e integrar a¢8es de satde de forma multidisciplinar; apoiar as
atividades dos ASB e dos ACS nas ag¢des de prevencéo e promoc¢ao da salde bucal; participar do treinamento e
capacitacdo de auxiliarem saude bucal e de agentes multiplicadores das a¢es de promo¢éo a salde; participar
das acdes educativas atuando na promocéao da saude e na prevencao das doengas bucais; participar da
realizacdo de levantamentos e estudos epidemioldgicos, exceto na categoria de examinador; realizar o
acolhimento do paciente nos servicos de saude bucal; fazer remogéo do biofilme, de acordo com a indicacéo
técnica definida pelo cirurgido-dentista; realizar fotografias e tomadas de uso odontoldgico exclusivamente em
consultorios ou clinicas odontolégicas; inserir e distribuir no preparo cavitario materiais odontologicos na
restauracao dentaria direta, sendo vedado o uso de materiais e instrumentos ndo indicados pelo cirurgiao-
dentista; auxiliar e instrumentar o cirurgido-dentista nas intervenc¢@es clinicas e procedimentos demandados
pelo mesmo; realizar a remocéo de sutura conforme indicagdo do Cirurgido Dentista; executar a organizagéo,
limpeza, assepsia, desinfeccao e esterilizacdo do instrumental, dos equipamentos odontoldgicos e do ambiente
de trabalho; proceder a limpeza e a antissepsia do campo operatdrio, antes e apés atos cirlrgicos; aplicar
medidas de biosseguran¢a no armazenamento, manuseio e descarte de produtos e residuos odontologicos;
processar filme radiogréafico; selecionar moldeiras; preparar modelos em gesso; manipular materiais de uso
odontoldgico; exercer outras atribuicfes que sejam de responsabilidade na sua area de atuagéo.

TECNICO EM ENFERMAGEM CAPS - Atendimento em oficinas terapéuticas executadas por profissional de nivel
superior ou nivel médio; realizacao de visitas domiciliares; organizacao da Medicacdo dos pacientes em
acompanhamento didrio (internacdo/dia), semanal, quinzenal ou mensal; aplicacdo de medicacdo dentro da
unidade; aplicacéo de medicac&o domiciliar; monitorizac@o continua dos pacientes em permanéncia/dia;
monitorizacao intensiva e continua dos pacientes em contencéo; realizacdo e/ou acompanhamento de
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pacientes para banho e higiene pessoal; organizacdo, dispensagdo e acompanhamento do uso de
medicamentos dos pacientes em internagao/dia; afericdo dos sinais vitais dos pacientes em internagao/dia;
acompanhamento das refei¢cdes dos internagao/dia; participar de eventos ligados a area de salde e exercer
demais atividades inerentes ao cargo, conforme regulamentacéo do COREN; participar de eventos ligados a
Secretaria de Saude e exercer outras atividades afins.

TECNICO EM ENFERMAGEM ESF - Participar do processo de territorializagdo e mapeamento da area de
atuagao da equipe, identificando grupos, familias e individuos expostos a riscos e vulnerabilidades; Cadastrar e
manter atualizado o cadastramento e outros dados de salde das familias e dos individuos no sistema de
informacéo da Atencéo Bésica vigente, utilizando as informacdes sistematicamente para a andlise da situacao
de salde, considerando as caracteristicas sociais, econémicas, culturais, demograficas e epidemioldgicas do
territorio, priorizando as situagdes a serem acompanhadas no planejamento local; Realizar o cuidado integral a
salde da populacéo adscrita, prioritariamente no &mbito da Unidade Basica de Saude, e quando necessario, no
domicilio e demais espagos comunitarios (escolas, associacdes, entre outros), com atencao especial as
populacGes que apresentem necessidades especificas (em situacéo de rua, em medida socioeducativa, privada
de liberdade, ribeirinha, fluvial, etc.). Realizar agdes de atengdo a salde conforme a necessidade de salde da
populacao local, hem como aquelas previstas nas prioridades, protocolos, diretrizes clinicas e terapéuticas,
assimcomo, na oferta nacional de ac8es e servicos essenciais e ampliados da AB; Garantiraatencdo asalde da
populacéo adscrita, buscando a integralidade por meio da realizacéo de a¢6es de promocéo, protecdo e
recuperacao da saude, prevencdo de doencas e agravos e da garantia de atendimento da demanda
esponténea, darealizacdo das a¢des programaticas, coletivas e de vigilanciaemsaude, e incorporando diversas
racionalidades em salde, inclusive Praticas Integrativas e Complementares; Patrticipar do acolhimento dos
usuarios, proporcionando atendimento humanizado, realizando classificacéo de risco, identificando as
necessidades de interveng¢des de cuidado, responsabilizando-se pela continuidade da atencéo e viabilizando o
estabelecimento do vinculo; Responsabilizar-se pelo acompanhamento da populacédo adscrita ao longo do
tempo no que se refere as multiplas situacdes de doengas e agravos, e as necessidades de cuidados
preventivos, permitindo a longitudinalidade do cuidado; Praticar cuidado individual, familiar e dirigido a
pessoas, familias e grupos sociais, visando propor intervengdes que possam influenciar os processos salde-
doenca individual, das coletividades e da propria comunidade; Responsabilizar-se pela popula¢do adscrita
mantendo a coordenacéo do cuidado mesmo quando necessita de atengdo em outros pontos de atengdo do
sistemade saude; Utilizar o Sistema de Informagao da Atencdo Basica vigente pararegistro das a¢des de salde
na AB, visando subsidiar a gestéo, planejamento, investigacédo clinica e epidemioldgica, e a avaliagdo dos
servicos de salde; Contribuir para o processo de regulagdo do acesso a partir da Atencdo Bésica, participando
da definicdo de fluxos assistenciais na RAS, bem como da elaboracéo e implementacéo de protocolos e
diretrizes clinicas e terapéuticas para a ordenagao desses fluxos; Realizar agestéo das filas de espera, evitando
a prética do encaminhamento desnecessario, com base nos processos de regulacao locais (referéncia e
contrarreferéncia), ampliando-a para um processo de compartilhamento de casos e acompanhamento
longitudinal de responsabilidade das equipes que atuam na atencéo basica; Prever nos fluxos da RAS entre os
pontos de atenc¢do de diferentes configurag@es tecnolégicas a integracao por meio de servigos de apoio
logistico, técnico e de gestdo, para garantir a integralidade do cuidado; Instituir acdes para segurang¢a do
paciente e propor medidas para reduzir os riscos e diminuir os eventos adversos; Alimentar e garantir a
qualidade do registro das atividades nos sistemas de informacéo da Atencao Bésica, conforme normativa
vigente; Realizar busca ativa e notificar doengas e agravos de notificacdo compulséria, bem como outras
doengas, agravos, surtos, acidentes, violéncias, situagfes sanitarias e ambientais de importancia local,
considerando essas ocorréncias para o planejamento de a¢6es de prevencgado, protecdo e recuperacdo em
salde no territorio; Realizar busca ativa de internacdes e atendimentos de urgéncia/emergéncia por causas
sensiveis a Atencdo Bésica, a fim de estabelecer estratégias que ampliem a resolutividade e alongitudinalidade
pelas equipes que atuam na AB; Realizar visitas domiciliares e atendimentos em domicilio as familias e pessoas
emresidéncias, Instituicdes de Longa Permanéncia (ILP), abrigos, entre outros tipos de moradia existentes em
seu territério, de acordo com o planejamento da equipe, necessidades e prioridades estabelecidas; Realizar
atenc¢do domiciliar a pessoas com problemas de salide controlados/compensados com algum grau de
dependéncia para as atividades da vida diaria e que ndo podem se deslocar até a Unidade Basica de Salde;
Realizar trabalhos interdisciplinares e em equipe, integrando areas técnicas, profissionais de diferentes
formacGes e até mesmo outros niveis de atengdo, buscando incorporar praticas de vigilancia, clinicaampliada e
matriciamento ao processo de trabalho cotidiano para essa integracéo (realizac@o de consulta compartilhada
reservada aos profissionais de nivel superior, construcao de Projeto Terapéutico Singular, trabalho com grupos,
entre outras estratégias, em consonancia com as necessidades e demandas da populacéo); Participar de
reunides de equipes a fim de acompanhar e discutir em conjunto o planejamento e avaliagdo sistematica das
acOes da equipe, a partir da utilizacdo dos dados disponiveis, visando a readequacao constante do processo de
trabalho; Articular e participar das atividades de educagao permanente e educagao continuada; Realizar acdes
de educagdo em salde a populacao adstrita, conforme planejamento da equipe e utilizando abordagens
adequadas as necessidades deste publico; Participar do gerenciamento dos insumos necessarios para o
adequado funcionamento da UBS; Promover a mobilizacao e a participacdo da comunidade, estimulando
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conselhos/colegiados, constituidos de gestores locais, profissionais de salde e usuarios, viabilizando o controle
social na gestao da Unidade Basica de Saude; Identificar parceiros e recursos na comunidade que possam
potencializar agdes intersetoriais; Acompanhar e registrar no Sistema de Informagéo da Atencéo Basica e no
mapa de acompanhamento do Programa Bolsa Familia (PBF), e/ou outros pro-gramas sociais equivalentes, as
condicionalidades de saude das familias beneficiarias;e Realizar outras ac¢des e atividades, de acordo com as
prioridades locais, definidas pelo gestor local; Participar das atividades de atengdo a saude realizando
procedimentos regulamentados no exercicio de sua profissdo na UBS e, quando indicado ou necessario, no
domicilio e/ou nos demais espacos comunitarios (escolas, associac@es, entre outros); Realizar procedimentos
de enfermagem, como curativos, administracdo de medicamentos, vacinas, coleta de material para exames,
lavagem, preparacao e esterilizacdo de materiais, entre outras atividades delegadas pelo enfermeiro, de acordo
comsua areade atuacdo e regulamentacédo; e Exercer outras atribuicfes que sejam de responsabilidade na sua
area de atuacéo.

TECNICO DE NIVEL MEDIO -Desenvolver atividades socioeducativas e de convivéncia e socializa¢&o visando a
atencdo, defesa e garantia de direitos e protecdo aos individuos e familias em situagdes de
vulnerabilidade e, ou, risco social e pessoal, que contribuam com o fortalecimento da funcédo protetiva da
familia; desenvolver atividades instrumentais e registro para assegurar direitos, (re)construcdo da
autonomia, autoestima, convivio e participagdo social dos usuarios, a partir de diferentes formas e
metodologias, contemplando as dimensdes individuais e coletivas, levando em consideracao o ciclo de vidae
acOes intergeracionais; assegurar a participacdo social dos usuarios em todas as etapas do trabalho social;
apoiar e desenvolver atividades de abordagem social e busca ativa; atuar na recep¢do dos usuarios
possibilitando ambiéncia acolhedora; apoiar na identificacao e registro de necessidades e demandas dos
usudrios, assegurando a privacidade das informacdes; apoiar e participar no planejamento das acoes;
organizar, facilitar oficinas e desenvolver atividades individuais e coletivas de vivéncia nas unidades e, ou,
na comunidade; acompanhar, orientar e monitorar 0s usuarios na execucao das atividades de informacdes.

VIGIA/SEGURANGCA CAPS - Exercer atividades na &rea de seguranca da unidade, envolvendo servicos de
vigilancia e recepc¢éo, sob supervisdo, baseando-se em regras pré-determinadas, para assegurar a ordem e 0
cumprimento do regulamento; controlar a entrada e saida de pessoas; controlar outras anormalidades
especificas do servico; participar de eventos relacionados a Secretaria de Saude; executar outras tarefas
correlatas.
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ANEXOI-PROGRAMA DE PROVAS E SUGESTOES BIBLIOGRAFICAS

INFORMATICA (TODOS OS NiVEIS DE ESCOLARIDADE E DE ACORDO COM A EXIGENCIA DO EMPREGO) -
Conceitos basicos de operacdo de microcomputadores. Conceitos basicos de operacdo com arquivos em
ambiente de rede Windows. Conhecimentos béasicos e gerais de Sistema Operacional: Microsoft Windows,
Microsoft Office 97- 2003 ou superior. Word, Excel, Internet e PowerPoint. No¢Ges basicas de operagéo de
microcomputadores e periféricos em rede local. Conhecimento de interface gréafica padrao Windows.
Conceitos basicos para utilizacéo dos softwares do pacote Microsoft Office, tais como: processador de texto,
planilha eletrénica e aplicativo para apresentagédo e Excel. Conhecimento bésico de consulta pela Internet e
recebimento e envio de mensagens eletronicas. Backup. Virus. Etica profissional. Sugestées Bibliograficas: Livros
e apostilas inerentes a area.

LINGUA PORTUGUESA ENSINO MEDIO: 1.Leitura, compreensdo e interpretagio de texto 2.Vocabulario: sentido
denotativo e conotativo, sinonimia, antonimia, homonimia, paronimia e polissemia.3.Variantes linguisticas,
linguagem oral e linguagem escrita, formal e informal e giria. 4. Ortografia: emprego dasletras eacentuagéo
grafica 5. Fonética: encontros vocalicos e consonantais, digrafos e implicagdes na divisao de silabas. 6.
Pontuacéo: emprego de todos os sinais de pontuagéo 7. Classes de palavras: Pronomes: classificagdo, emprego
e colocacao pronominal (proclise, énclise e mesoclise); Verbos: emprego dos modos e tempos, flexdes dos
verbos irregulares, abundantes e defectivos e vozes verbais; Preposi¢cdes: relacdes semanticas estabelecidas
pelas preposicdes e locucdes prepositivas, 0o emprego indicativo da crase; Conjuncgdes: classificacdo, relagdes
estabelecidas por conjuncdes locugdes conjuntivas; substantivos, flexdes das classes gramaticais — inclusive
adjetivos, classes de palavras: classificacao e flex6es. Morfologia e flexdes do género, nimero e grau. 8. Termos
da oracdo: identificagéo e classificacao 9.Processos sintaticos de coordenagao e subordinacao; classificagdo dos
periodos e ora¢Bes.10. Concordancia nominal e verbal. 11. Regéncia nominal e verbal. 12. Estrutura e formagéo
das palavras. 13. Manual de Redac¢éao da Presidéncia da Republica: Parte | — As Comunicac¢des Oficiais —
Capitulos | e Il. Sugestbes Bibliogréficas: Livros didaticos: 1. MARAL, Emilia; FERREIRA, Mauro; LEITE, Ricardo;
ANTONIO, Severino. Novas Palavras. S&o Paulo: FT, 2005 2.CEREJA, William Roberto ; MAGALHAES, Thereza
Cochar. Portugués: Linguagens Sao Paulo: Atual, 2005 (volumel, 23) 3. FARACO, Carlos Emilio; MOURA,
Francisco Marto. Portugués. Série Novo Ensino Médio. Sdo Paulo: Atica, 2001 (volume Unico) 4.Qualquer
colecédo de livros didaticos do Ensino Médio. Gramaticas: 1) CEGALLA, Domingos Paschoal. Novissima Gramatica
da Lingua Portuguesa. S&o Paulo: Nacional, 2008. 2) CIPRO NETO, Pasquale; INFANTE, Ulisses. Gramatica da
Lingua Portuguesa. S8o Paulo: Scipione, 2008. 3) FARACO, Carlos Emilio; MOURA, Francisco Marto de.
Gramatica. S&o Paulo: Atica 1999. 4) MESQUITA, Roberto melo— Gramatica da Lingua Portuguesa. S&o Paulo:
Saraiva, 2008 NICOLA, José de; INFANTE, Ulisses. Gramatica Contemporanea da Lingua Portuguesa. Sao Paulo:
Scipione, 1989. Manualde Reda¢do da Presidénciada Republica: Parte |-As Comunicac¢des Oficiais—Capitulos
lell. Site: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/manual/manual.htm

LINGUA PORTUGUESA - NIVEL SUPERIOR: 1. Leitura, compreenséo e interpretacdo de texto 2.V
ocabulédrio: sentido denotativo e conotativo, sinonimia, antonimia, homonimia,
paronimia e polissemia. 3.Variantes linglisticas, linguagem oral e linguagem escrita, formal e informal e
giria. 4.0rtografia: emprego das letras e acentuacéo grafica 5.Fonética: encontros vocalicos e consonantais,
digrafos e implicacdes na divisdo de silabas.6.Pontuagédo : emprego de todos os sinais de pontuacgao
7.Classes de palavras: Pronomes: classificacdo , emprego e colocacao pronominal( préclise , énclise e
mesoclise) ; Verbos: emprego dos modos e tempos, flexdes dos verbos irregulares,abundantes e
defectivos e vozes verbais; PreposicBes:relagbes semanticas estabelecidas pelas preposices e locucdes
prepositivas,0 emprego indicativo da crase; Conjuncdes : classificacéo , relacdes estabelecidas por
conjuncdes e locugdes conjuntivas; substantivos, flex6es das classes gramaticais — inclusive adjetivos,
classes de palavras: classificacdo e flexdes. Morfologia e flexdes do género, nimero e grau.8.Termosda
oragdo: identificacdo e classificacdo 9.Processos sintaticos de coordenagdo e subordinagéo;
classificagdo dos periodos e oracfes.10. Concordancia nominal e verbal.11.Regéncia nominal e
verbal.12.Estrutura e formacédo das palavras. 13. Manual de Redacdo da PresidénciadaRepublica: Parte |-As
ComunicagBes Oficiais — Capitulos | e Il. 14. Sugestdes Bibliogréficas: Livros didaticos: 1. AMARAL, Emilia;
FERREIRA, Mauro; LEITE, Ricardo; ANTONIO, Severino. Novas Palavras. Sdo Paulo: FT, 2005 2. CEREJA,
William Roberto; MAGALHAES, Thereza Cochar. Portugués: Linguagens S&o Paulo: Atual, 2005 (volumel,
FARACO, Carlos Emilio; MOURA, Francisco Marto. Portugués. Série Novo Ensino Médio. S&o Paulo: Atica,
2001 (volume Unico) Qualquer colegdo de livros didaticos do Ensino Médio. Gramaticas: CEGALLA, Domingos
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Paschoal. Novissima Gramatica da Lingua Portuguesa. Sao Paulo: Nacional, 2008. CIPRO NETO, Pasquale;
INFANTE, Ulisses. Gramatica da Lingua Portuguesa. Sdo Paulo: Scipione, 2008. FARACO, Carlos Emilio;
MOURA, Francisco Marto de Gramética. S&o Paulo: Atica 1999. MESQUITA, Roberto melo — Gramatica da
Lingua Portuguesa. Sao Paulo: Saraiva, 2008 NICOLA, Manual de Redac¢do da Presidéncia da Republica: Parte |

— As Comunicacdes Oficiais — Capitulos | e IlI. Site: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/manual/manual.html|

MATEMATICA/RACIOCINIO LOGICO - MEDIO E SUPERIOR (DE ACORDO COM A ESCOLARIDADE DO CARGO):
Estruturas logicas, l6gica da argumentagdo, Diagramas l6gicos. NUmeros relativos inteiros e fracionarios,
operacdes e suas propriedades (adi¢do, subtracao, multiplicacao, divisdo, potenciacao e radiacdo); Multiplos e
divisores, maximo divisor comum e minimo multiplo comum; Fra¢des ordinarias e decimais, nimeros decimais,
propriedades e operagdes; Expressdes numéricas; Equagdes do 1° e 2° graus; Sistemas de equacdes do 1° e 2°
graus; Estudo do tridngulo retangulo; relagdes métricas no triangulo retangulo; relagdes trigonométricas (seno,
cosseno etangente); Teorema de Pitagoras; Angulos; Geometria - Area e Volume; Sistema de medidas de
tempo, sistemamétrico decimal; NUmeros e grandezas proporcionais, razdes e proporcdes; Regra de trés
simples e composta; Porcentagem; Juros simples - juros, capital, tempo, taxas e montante; Média Aritmética
simples e ponderada; Conjunto de Nimeros Reais e Conjunto de Nimeros Racionais; Nimeros Primos.
Problemas envolvendo os itens do programa proposto. Sugestdes Bibliograficas: Livros e apostilas inerentes a
area.

PROGRAMA DE PROVAS POR CARGO - CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

ADVOGADO DO CREAS - 1. Estado, governo e administragéo publica. 1.1 Conceitos. 1.2 Elementos. 2 Direito
administrativo. 2.1 Conceito. 2.2 Objeto. 2.3 Fontes. 3 Ato administrativo. 3.1 Conceito, requisitos, atributos.

3.2 Extingdo do ato administrativo: cassac¢éo, anulacdo, revogacéo e convalidagdo. 3.3 Decadéncia
administrativa. 4 Agentes publicos. 4.1 Disposi¢Bes constitucionais aplicaveis. 4.2 Disposi¢fes doutrinérias.

4.2.1 Conceito. 4.2.2 Cargo, emprego e funcgao publica. 4.2.3 Provimento. 4.2.4 Vacéancia. 4.2.5 Efetividade,
estabilidade e vitaliciedade. 4.2.6 Remuneragé&o. 4.2.7 Direitos e deveres. 4.2.8 Responsabilidade. 4.2.9
Processo administrativo disciplinar. 5 Poderes da Administrag@o Publica. 5.1 Hierarquico, disciplinar,
regulamentar e de policia. 5.2 Abuso de poder. 6 Regime juridico - administrativo. 6.1 Principios expressos e
implicitos daadministragdo publica. 7 Responsabilidade civil do Estado. 7.1 Responsabilidade por ato comissivo
do Estado. 7.2 Responsabilidade por omissdo do Estado. 7.3 Requisitos para a demonstracdo da
responsabilidade do Estado. 7.4 Causas excludentes e atenuantes da responsabilidade do Estado. 7.5
Reparagaododano. 7.6 Direito deregresso. 8 Servigos publicos. 8.1 Formas de prestacao e meios de execugao.

8.2 Delegacao: concessdao, permissao e autorizacdo. 8.3 Principios. 9 Organizagdo administrativa. 9.1
Centralizacéo, descentralizacdo, concentragdo e desconcentracdo. 9.2 Administracdo direta e indireta. 9.3
Autarquias, fundacdes, empresas publicas e sociedades de economia mista. 9.4 Entidades paraestatais e
terceiro setor: servicos sociais autbnomos, entidades de apoio, organizagdes sociais, organizacfes da sociedade
civildeinteresse publico. 10 Controle da administrac&o publica. 10.1 Controle exercido pela administracéo
publica. 10.2 Controle judicial. 10.3 Controle legislativo. 10.4 Controle exercido pelos Tribunais de contas. 10.5
Improbidade administrativa: Lei n°® 8.429/1992, e suas alteragbes. 11 Licitagdes e contratos administrativos.

11.1 Legislacdo pertinente. 11.1.1 Lein®8.666/1993, e suas alteracdes. 11.1.2 Lein®10.520/2002, e suas
alteracdes e demais disposigdes normativas relativas ao pregéo. 12. Constituigo da Republica Federativa do
Brasil de 1988. 12.1. Principios fundamentais. 12.2 Direitos e garantias fundamentais. 12.3 Direitos e deveres
individuais e coletivos, direitos sociais, direitos de nacionalidade, direitos politicos, partidos politicos. 13
Organizagao politico-administrativa do Estado. 13.1 Estado federal brasileiro, Unido, estados, Distrito Federal e
municipios. 14 Da Administra¢éo Publica. 15 Poder Executivo. 15.1 Atribui¢cdes e responsabilidades do
presidente daRepublica. 16 Poder Legislativo. 16.1 Estrutura. 16.2 Funcionamento e atribui¢des. 16.3 Processo
legislativo. 16.4 Fiscalizagao contabil, financeira e orcamentaria. 16.5 Comissdes parlamentares de inquérito. 17
Poder Judiciario. 17.1 Disposi¢des gerais. 17.2 Orgéos do Poder Judiciario. 17.2.1 Organizag&o e competéncias.

17.2.2 Conselho Nacional de Justica. 17.2.2.1 Composicao e competéncias. 18 Fungdes essenciais a Justica. 18.1
Ministério Publico, Advocacia Publica. 18.2 Defensoria Publica. 19 Lei de introdug&o as normas do direito
brasileiro. 19.1 Vigéncia, aplicacdo, obrigatoriedade, interpretacéo e integragdo das leis. 19.2 Conflito das leis
no tempo. 19.3 Eficacia das leis no espago. 20 Pessoas naturais. 20.1 Conceito. 20.2 Inicio da pessoa natural.

20.3 Personalidade. 20.4 Capacidade. 20.5 Direitos da personalidade. 20.6 Nome civil. 20.7 Estado civil. 20.8
Domicilio. 20.9 Auséncia. 21 Pessoas juridicas. 21.1 Disposi¢cdes Gerais. 21.2 Conceito e Elementos
Caracterizadores. 23.3 Constituicdo. 23.4 Extingdo. 23.5 Capacidade e direitos da personalidade. 23.6
Sociedades de fato. 23.7 Associacdes. 23.8 Sociedades. 23.9 Fundac@es. 23.10 Grupos despersonalizados. 23.11
Desconsideracéo da personalidade juridica. 23.12 Responsabilidade da pessoa juridica e dos sécios. 24 Bens.

24.1 Diferentes classes. 24.2 Bens Corpdreos e incorporeos. 24.3 Bens no comércio e fora do comércio. 25 Fato
juridico. 26 Negécio juridico. 26.1 Disposicdes gerais. 26.2 Classificacéo e interpretacéo. 26.3 Elementos. 26.4
Representacdo. 26.5 Condigéo, termo e encargo. 26.6 Defeitos do negdcio juridico. 26.7 Existéncia, eficécia,
validade, invalidade e nulidade do negdcio juridico. 26.8 Simulagéo. 27 Atos juridicos licitos e ilicitos. 28
Prescricdo e decadéncia. 29 Prova do fato juridico. 30 Contratos. 30.1 Principios. 30.2 Classificagdo. 30.3
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Contratos em geral. 30.4 Disposicdes gerais. 30.5 Interpretacéo. 30.6 Extingdo. 30.7 Espécies de contratos
regulados no Codigo Civil. 31 Lein® 13.105/2015 — Novo Cdédigo de Processo Civil. 31.2 Normas processuais
civis.31.3Ajurisdicdo. 31.4 AAcdo. 31.4.1 Conceito, natureza, elementos e caracteristicas. 31.4.2 Condi¢Ges da
acao. 31.4.3 Classificagao. 31.5 Pressupostos processuais. 31.6 Precluséo. 31.7 Sujeitos do processo. 31.7.1
Capacidade processual e postulatoria. 31.7.2 Deveres das partes e procuradores. 31.7.3 Procuradores. 31.7.4
Sucessao das partes e dos procuradores. 31.7.5 Litisconsorcio. 31.8 Intervencao de terceiros. 31.9 Poderes,
deveres e responsabilidade do juiz. 31.10 Ministério Publico. 31.11 Advocacia Publica. 31.12 Defensoria
Pudblica. 31.13 Atos processuais. 31.13.1 Formados atos. 31.13.2 Tempo e lugar. 31.13.3 Prazos. 31.13.4
Comunicagé&o dos atos processuais. 31.13.5 Nulidades. 31.13.6 Distribui¢&o e registro. 31.13.7 Valor da causa.
31.14 Tutela proviséria. 31.14.1 Tutelade urgéncia. 31.14.2 Disposi¢des gerais. 31.15 Formacao, suspensao e
extingdo do processo. 31.16 Processo de conhecimento e do cumprimento de sentenca. 31.16.1 Procedimento
Contestacéo, reconvencdo e revelia. 31.16.6 Providéncias preliminares e de saneamento. 31.16.7 Julgamento
conforme o estado do processo. 31.16.8 Provas. 31.16.9 Sentenca e coisa julgada. 31.16.10 Cumprimento da
sentenca. 31.16.11 Disposicdes Gerais. 31.16.12 Cumprimento. 31.16.13 Liquidagdo. 31.17 Processos de
execucdo. 31.18 Processos nostribunaisemeiosdeimpugnacdodasdecisBesjudiciais. 31.19 Disposi¢besfinais
e transitérias. 31.20 Mandado de seguranca. 31.21 Acao popular. 31.22 Acao civil publica. 31.23 Acdo de
improbidade administrativa. 31.24 Jurisprudéncia dos tribunais superiores. 31.25 Teoria Geral dos Recursos.
Recursos em espécie. 32. Orientacdes técnicas Centro de referéncia Especializado de Assisténcia Social - CREAS
(Secretaria Nacional de Assisténcia Social Ministério do Desenvolvimento Social e Combate & Fome —MDS de
2011); Nota Técnica Subsecretaria de Assisténcia Social - SUBAS n° 145de 2016. BRASIL. Constituicdo da Republica
Federativado Brasil. S&o Paulo. Saraiva, 2005. Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome. Politica
Nacional de Assisténcia Social (PNAS). Norma Operacional Basica (NOB/Suas). Brasilia, 2005. Ministério do
Desenvolvimento Social e Combate & Fome. Norma Operacional Basica de Recursos Humanos do Sistema Unico
de Assisténcia Social (NOB-RH/Suas). Brasilia, 2007. Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome.
Secretaria Nacional de Assisténcia Social (SNAS). Protecdo Bésica do Sistema Unico de Assisténcia Social.
Orientagbes para o acompanhamento das familias beneficidrias do Programa Bolsa Familia no &mbito do Suas.
Brasilia, 2006. Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome. Secretaria Nacional de Assisténcia Social
(SNAS). Prote¢ao Basica do Sistema Unico de Assisténcia Social. Orientacdes técnicas para o Centro de Referéncia
de Assisténcia Social (Cras). Brasilia, 2006. CapacitaSUAS Vol.3 (2008). Planos de Assisténcia Social: diretrizes para
elaboracé@o/Ministériodo Desenvolvimento Social e Combate a Fome, Instituto de Estudos Especiais daPontificia
Universidade Catolica de Sao Paulo — 1 ed — Brasilia: MDS, 2008. CASTRO. F. J. R. Caracteristicas Espaciais
Necessarias ao CRAS para Adequacéo as Prescricdes Normativas ho ambito do SUAS e a Integracéo das Politicas
do MDS. Brasilia, 2007. MDS/UNESCO. CASTRO. F. J. R. Proposta de Modelagem de Processo de Construgéo de
CRAS. Brasilia, 2007. MDS/UNESCO. CHIACHIO. N.B. Proposta de Manuais de Orientacao para Estruturacdo de
Sistemas Locais e Estaduais de Assisténcia Social. Brasilia, 2006. MDS/UNESCO. MAGALHAES. E.P. Elaborag&o de
um Modelo de Andlise da Gestao Local a partir de quatro dimensdes: descentralizacéo, intersetorialidade,
participagao e informac&o com vistas das necessidades da articulac@o entre o PAIF e o PBF. Brasilia, 2006.
MDS/PNUD. MAGALHAES. E.P. Documento Técnico sobre Indicadores para Monitorar e Avaliar a Implantacéo dos
CRAS e almplementagéo do PAIF. Brasilia, 2008. MDS/PNUD. SANTOS. M. Metamorfose do Espago Habitado:
fundamentostedricos e metodoldgicos dageografia. SAo Paulo. Hucitec, 1988. Centro de Referéncia Técnicaem
Psicologia e Politicas Publicas (CREPOP). Referéncia técnica para atuacéo do(a) psic6logo(a) no CRAS/SUAS /
Conselho Federal de Psicologia (CFP). - Brasilia, CFP, 2007. Cédigo de processo Civil; Constituicdo Federal.

ASSISTENTESOCIAL - 1- Eticaem Servigo Social. 2- Lei de Regulamentag&o da Profissdo. Lei 8662, de 7.06.1993. 3-
LeiOrgénicadaAssisténcia Social - Lein®8742/93. 4- Servico Social e Politicas Sociais Publicas e Privadas. 5- O
Servico Social e a Seguridade Social. 6 - O Servigo Social - Assisténcia e Cidadania. 7- Elaboracdo de Programas e
Servigos Sociais. Gestdo Publica e Etica no Trabalho. 8- Possibilidades e Limites da Pratica do Servigo Social
em Empresas. 9- A contribui¢cdo do Servigo Social no contexto de uma empresa estatal: o Servi¢co Social e as
areas de Administracao de RH. 10- Relac¢des de Trabalho, Qualidade de Vida e Saude do Trabalhador. 11-
Fundamentos Histdricos, Tedrico-Metodoldgicos e Pressupostos Eticos da Pratica Profissional. 12- A Pesquisa e
a Pratica Profissional. 13- A questdo da instrumentalidade na profissédo. 14- A relacdo
Empresa/Empregado/Familia/Comunidade e o desenvolvimento da sociabilidade humana. 15 - Prevencéo e
Reabilitagao de Doencas. 16- O alcoolismo nas empresas. 17- Controle social na satde: Conselhos de Saude,
movimentos sociais, estratégias de organizacéo da sociedade civil, terceiro setor. 18- Distrito Sanitério,
territorializac&o. 19- Epidemiologia e planejamento de a¢Bes de salde. 20- Programa de Saude da Familia. 21-
AReforma Psiquiatricano Brasil. Aconsolidacdo da LOAS e seus pressupostos tedricos. O novo reordenamento
da Assisténcia Social/SUAS. A politica social brasileira e os programas sociais de transferéncia de renda na
contemporaneidade e: Bolsa familia, PETI, Casa da Familia etc. Sugestfes Bibliograficas: 1. Couto, Berenice
Rojas. Odireito social e aassisténcia social nasociedade brasileira: umaequagao possivel? S. P. Cortez, 2004 2.
Freire, Lucia M. B. O Servico Social na reestruturacao produtiva: espagos, programas e trabalho profissional.
S.P. Cortez, 2003. 3. Blandes, Denise et alii. A seguranca do trabalho e o Servigo Social. Servi¢o Social &
Sociedade. n° 31. S.P. Ed. Cortez, dezembro 1989. 4. Cdigo de Etica Profissional do Assistente Social. 1993;
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LOAS (Lei 8.742/93); Lei 9.7 20/98; Capitulo da Ordem Social da CF de 1988 (in Assistente Social: ética e
direitos: ColetdneadeLeise Resolu¢Bes. CRESS 72.R-RJ, Riode Janeiro, 32edicdo, 2001.5. Oliveira, Claudete
J. de — O enfrentamento da dependéncia do alcool e outras drogas pelo Estado brasileiro in Salde e Servigo
Social. Bravo, M. 1. de S.[etal.], (organizadoras). - S&o Paulo: Cortez; Rio de Janeiro: UERJ, 2004. 6. lamamoto,
Marilda Villela e Carvalho, Raul de. Rela¢Bes Sociais e Servigo Social no Brasil. S.P., Ed. Cortez; [Lima/Peru] :
CELATS, 1993. 7. INSTITUTO BRASILEIRO DE ANALISES SOCIAIS E ECONOMICAS - IBASE. Saude e Trabalho no
Brasil. Parte 2 Diagnéstico das CondicGes de Trabalho e Saude (35-39). Petropolis. Ed. Vozes, 1983. 8. Mota,
Ana Elizabete. O Feitico da Ajuda. S.P., Ed. Cortez, 1985. 9. Mota, Ana Elizabete. Uma nova legitimidade para o
Servico Social de empresa. Servigo Social & Sociedade. n° 26, S.P., Ed. Cortez, abril 1988. 10. Mota, Ana
Elizabete (org.). ANova Fabrica de Consensos. - 2a. ed. Sdo Paulo: Cortez, 2000. 11. Netto, José Paulo. Ditadura
e Servico Social: uma andlise do Servigco Social no Brasil pds-64. S.P., Ed. Cortez, 1994. 12. Netto, José Paulo.
Capitalismo Monopolista e Servi¢o Social. 3aed. Ampliada- S. P. Cortez: 2001 (Cap. I). 13. 14. Silva, Maria
Ozanira da Silva e. Pesquisa patrticipante e Servico Social. Servico Social & Sociedade. n® 31. S.P., ed. Cortez,
dezembro 1989. 15. Yugulis, Maria Helena. Considerac¢des sobre um programa de implantagdo e assisténcia a
AIDS. Servico Social & Sociedade. n°16. S.P., Ed. Cortez, out ubro 1988. 17. CLPS, Consolidacéo das Leis da
Previdéncia Social: Titulo |, Introduc&o, Capitulo Unico. Titulo Il, Segurados, Dependentes e Inscri¢o. Titulo 11,
Prestac6es, Cap. |, Prestagcdes em Geral. 18. CLT, Consolidacéo das Leis do Trabalho: Titulo Il. DAS NORMAS
GERAIS DA TUTELA DO TRABALHO: Cap. |, Da identificacéo 16 profissional, Cap. Il, Da duragdo do trabalho, Cap.
IV, Das férias anuais, Cap. V, Da seguranca e da medicina do trabalho. Titulo Ill. DAS NORMAS ESPECIAIS DA
TUTELA DO TRABALHO: Cap. Ill, Da prote¢do do trabalho da mulher. Titulo IV. DO CONTRATO INDIVIDUAL DE
TRABALHO. 19.Guerra, Y. Ainstrumentalidade do Servi¢o Social. S.P. Cortez, 1995.20. Mendes, JussaraM . R.
Overso e oanverso de uma histéria: o acidente e amorte no trabalho. - Porto Alegre: EDIPUCRS, 2003. 21.
Faleiros,V.de P.Otrabalhodapolitica: satde e seguranca dos trabalhadores. S.P. Cortez, 1992. 22. Barroco, M
.Lucia S. Etica e servigo social: fundamentos ontoldgicos. S.P. Cortez, 2001. 23. lamamoto, M. V. O servico
social nacontemporaneidade: trabalho e formacéo profissional. - S. P. Cortez, 1998. 24. Revista Servi¢o Social e
Sociedade, No. 77, Ano XXV - Mar¢o 2004 - S.P. Cortez (p. 5 a 62) 25. Braz, M. Revista Universidade e
Sociedade, No. 30, Brasilia, Andes, Junho 2003. COHN, Amélia., ELIAS, Paulo Eduardo. Saude no Brasil, Politicas
e Organizacdo de Servigos. Editora Cortez, S&o Paulo, CEDEC. DRAIBE, Sonia Maria. As politicas sociais nos
anos 90. In: Baumann R.(org) Brasil: uma década em transi¢do. Ed Campus. S ao Paulo. FERREYRA, Sonia Edit.
La calidad de vida como concepto: sua utilizacion en el accionar de los trabajadores solciales em el &mbit o de
la salud. In: Servico Social e Sociedade 74. julho de 2003. Coretez Editora. FIOL1HO, Naomar de Almeida,
ROUQUAYROL, Maria Zélia. Introducdo a Epidemiologia Moderna. Capitulo |, 2 a Edigéo,
COOPMED/PCE/ABRASCO, 1992. LOBOSQUE A.M. Clinica em movimento: o cotidiano de um servigo
substitutivo em Satde Mental. In: Clinica em movimento: por uma sociedade sem manicémios. Rio de Janeiro.
Editora Garamond, 2003. PAIVA, Beatriz, SALES, Miome. A Nova Etica Profissional: Préxis e Principios. In:
Bonetti, D., Silva, M., Sales, M., Gonelli, V. (org.) Servigo Social e Etica - Convite a uma nova praxis. S&o Paulo,
1Cortez, 1996, p.174-208.SARACENO B, ASIOLI F, TOGNONI G. Manual de Salde Mental: Guia basico para
atencdo primaria. Sdo Paulo, Hucitec, 1994SOUZA, C. e CARVALHO, |. M. M. Reforma do Estado,
descentralizagdo e desigualdades. Lua Nova. 48.TEIXEIRA, M., NUNES, S. A interdisciplinaridade no programa de
salde da familia: uma utopia?. In: BRAVO, Maria Ines et al. Salde e Servi¢o Social. S&o Paulo: Cortez, Rio de
Janeiro: UERJ, 2004, p.117,132. Outros livros que abrangem o programa proposto.

ASSISTENTE SOCIAL (CAPS/NASF) - 1- Etica em Servigo Social. 2- Lei de Regulamentago da Profiss&o. Lei
8662, de 7.06.1993. 3 - Lei Organica da Assisténcia Social - Lei n® 8742/93. 4- Servigo Social e Politicas Sociais
Publicas e Privadas. 5- O Servigco Social e a Seguridade Social. 6 - O Servico Social - Assisténcia e Cidadania. 7-
Elaborac&o de Programas e Servicos Sociais. Gestao Publica e Eticano Trabalho. 8- Possibilidades e Limites da
Préaticado Servico Socialem Empresas. 9- A contribui¢éo do Servigo Social no contexto de uma empresa estatal:
0 Servico Social e as areas de Administracao de RH. 10- Relagfes de Trabalho, Qualidade de Vida e Saude do
Trabalhador. 11- Fundamentos Histdricos, Teorico-Metodoldgicos e Pressupostos Eticos da Pratica Profissional.
12- A Pesquisa e a Pratica Profissional. 13- A questéo da instrumentalidade na profisséo. 14- A relagao

Empresa/Empregado/Familia/Comunidade e o desenvolvimento da sociabilidade humana. 15 - Prevencéo e

Reabilitagao de Doencas. 16- O alcoolismo nas empresas. 17- Controle social na satde: Conselhos de Saude,
movimentos sociais, estratégias de organizacéo da sociedade civil, terceiro setor. 18- Distrito Sanitério,
territorializac&o. 19- Epidemiologia e planejamento de a¢Bes de salde. 20- Programa de Saude da Familia. 21-
AReforma Psiquiatricano Brasil. Aconsolidacdo da LOAS e seus pressupostos tedricos. O novo reordenamento
da Assisténcia Social/SUAS. A politica social brasileira e os programas sociais de transferéncia de renda na
contemporaneidade e: Bolsa familia, PETI, Casa da Familia etc. Sugestfes Bibliograficas: 1. Couto, Berenice
Rojas. Odireito social e aassisténcia social nasociedade brasileira: umaequagao possivel? S. P. Cortez, 2004 2.
Freire, Lucia M. B. O Servico Social na reestruturacao produtiva: espagos, programas e trabalho profissional.

S.P. Cortez, 2003. 3. Blandes, Denise et alii. A seguranca do trabalho e o Servigo Social. Servi¢o Social &
Sociedade. n° 31. S.P. Ed. Cortez, dezembro 1989. 4. Cdigo de Etica Profissional do Assistente Social. 1993;
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LOAS (Lei 8.742/93); Lei 9.7 20/98; Capitulo da Ordem Social da CF de 1988 (in Assistente Social: ética e
direitos: ColetdneadeLeise Resolu¢Bes. CRESS 72.R-RJ, Riode Janeiro, 32edicdo, 2001.5. Oliveira, Claudete
J. de — O enfrentamento da dependéncia do alcool e outras drogas pelo Estado brasileiro in Saude e Servigo
Social. Bravo, M. 1. de S.[etal.], (organizadoras). - S&o Paulo: Cortez; Rio de Janeiro: UERJ, 2004. 6. lamamoto,
Marilda Villela e Carvalho, Raul de. RelacBes Sociais e Servigo Social no Brasil. S.P., Ed. Cortez; [Lima/Peru] :
CELATS, 1993. 7. INSTITUTO BRASILEIRO DE ANALISES SOCIAIS E ECONOMICAS - IBASE. Satde e Trabalho no
Brasil. Parte 2 Diagnéstico das CondicGes de Trabalho e Saude (35-39). Petropolis. Ed. Vozes, 1983. 8. Mota,
Ana Elizabete. O Feitico da Ajuda. S.P., Ed. Cortez, 1985. 9. Mota, Ana Elizabete. Uma nova legitimidade para o
Servico Social de empresa. Servico Social & Sociedade. n° 26, S.P., Ed. Cortez, abril 1988. 10. Mota, Ana
Elizabete (org.). ANova Fabrica de Consensos. - 2a. ed. Sdo Paulo: Cortez, 2000. 11. Netto, José Paulo. Ditadura
e Servico Social: uma andlise do Servigo Social no Brasil pds-64. S.P., Ed. Cortez, 1994. 12. Netto, José Paulo.
Capitalismo Monopolista e Servi¢o Social. 3aed. Ampliada- S. P. Cortez: 2001 (Cap. I). 13. 14. Silva, Maria
Ozanira da Silva e. Pesquisa patrticipante e Servico Social. Servico Social & Sociedade. n® 31. S.P., ed. Cortez,
dezembro 1989. 15. Yugulis, Maria Helena. Considerac¢des sobre um programa de implantagdo e assisténcia a
AIDS. Servico Social & Sociedade. n°16. S.P., Ed. Cortez, out ubro 1988. 17. CLPS, Consolidacéo das Leis da
Previdéncia Social: Titulo |, Introduc&o, Capitulo Unico. Titulo Il, Segurados, Dependentes e Inscri¢&o. Titulo 11,
Prestac6es, Cap. |, Prestagcdes em Geral. 18. CLT, Consolidacéo das Leis do Trabalho: Titulo Il. DAS NORMAS
GERAIS DA TUTELA DO TRABALHO: Cap. |, Da identificacéo 16 profissional, Cap. I, Da duragdo do trabalho, Cap.
IV, Das férias anuais, Cap. V, Da seguranca e da medicina do trabalho. Titulo Ill. DAS NORMAS ESPECIAIS DA
TUTELA DO TRABALHO: Cap. Ill, Da prote¢do do trabalho da mulher. Titulo IV. DO CONTRATO INDIVIDUAL DE
TRABALHO. 19.Guerra, Y. Ainstrumentalidade do Servi¢o Social. S.P. Cortez, 1995. 20. Mendes, JussaraM. R.
Oversoeoanverso de uma histéria: o acidente e amorte notrabalho. - Porto Alegre: EDIPUCRS, 2003. 21.
Faleiros,V.de P.Otrabalhodapolitica: satde e seguranca dos trabalhadores. S.P. Cortez, 1992. 22. Barroco, M
.Lucia S. Etica e servigo social: fundamentos ontoldgicos. S.P. Cortez, 2001. 23. lamamoto, M. V. O servico
social nacontemporaneidade: trabalho e formacéo profissional. - S. P. Cortez, 1998. 24. Revista Servi¢o Social e
Sociedade, No. 77, Ano XXV -Mar¢o 2004 - S.P. Cortez (p. 5a62) 25. Braz, M. — O governo Lula e o projeto
ético-politicodo Servi¢o Social . Revista Servi¢o Social e Sociedade, No. 78, Ano XXV - Julho 2004 - S.P. Cortez.
26. Behring, E. R. e Boschetti, |. — Seguridade Social no Brasil e perspectivas do governo Lula . Revista
Universidade e Sociedade, No. 30, Brasilia, Andes, Junho 2003. COHN, Amélia., ELIAS, Paulo Eduardo. Salde no
Brasil, Politicas e Organizacgéo de Servicos. Editora Cortez, S&o Paulo, CEDEC. DRAIBE, Sonia Maria. As politicas
sociais nos anos 90. In: Baumann R.(org) Brasil: uma década em transi¢do. Ed Campus. S 4o Paulo. FERREYRA,
Sonia Edit. La calidad de vida como concepto: sua utilizacion en el accionar de los trabajadores solciales em el
ambit o de la salud. In: Servi¢o Social e Sociedade 74. julho de 2003. Coretez Editora. FIOL1HO, Naomar de
Almeida, ROUQUAYROL, Maria Zélia. Introducdo a Epidemiologia Moderna. Capitulo I, 2 a Edigéo,
COOPMED/PCE/ABRASCO, 1992. LOBOSQUE A.M. Clinica em movimento: o cotidiano de um servigo
substitutivo em Saude Mental. In; Clinica em movimento: por uma sociedade sem manicémios. Rio de Janeiro.
Editora Garamond, 2003. PAIVA, Beatriz, SALES, Miome. A Nova Etica Profissional: Préxis e Principios. In:
Bonetti, D., Silva, M., Sales, M., Gonelli, V. (org.) Servigo Social e Etica - Convite a uma nova praxis. S&o Paulo,
1Cortez, 1996, p.174-208.SARACENO B, ASIOLI F, TOGNONI G. Manual de Saide Mental: Guia basico para
atencdo primaria. Sdo Paulo, Hucitec, 1994SOUZA, C. e CARVALHO, I. M. M. Reforma do Estado,
descentralizagdo e desigualdades. Lua Nova. 48.TEIXEIRA, M., NUNES, S. A interdisciplinaridade no programa de
salde da familia: uma utopia?. In: BRAVO, Maria Ines et al. Satde e Servigo Social. S&o Paulo: Cortez, Rio de
Janeiro: UERJ, 2004, p.117,132. Outros livros que abrangem o programa proposto. Fundamentos éticos, legais,
tedricos e metodologicos do trabalho social com e para familias, seus membros e individuos. Politicas sociais e
sua articulac@o com as instituicdes. A salde como direito e sua aplicacdo como politica social. Redes sociais
como estratégia de enfrentamento das expressodes da questao social. O trabalho em equipe interdisciplinar.
Servico Social e questdo social. Instrumentos e técnicas na pratica do Servico Social. A pesquisa social e sua
aplicacdo. Publicacdes Institucionais. Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome (www.mds.
gov.br). - Sistema Unico de Assisténcia Social - SUAS. - Centro de Referéncia da Assisténcia Social - CRAS. -
Programade Atencéo Integral a Familia - PAIF. - Servigos Destinados a Criangas de 0 a 6 anos e Pessoas Idosas.
Beneficios Eventuais. - Carteira do Idoso. - Servigo de Protecéo Social a Criancas e Adolescentes Vitimas de
Violéncia, Abuso e Exploracéo Sexual e suas familias. - Politica Nacional de Assisténcia Social - PNAS - Politica
Nacional doIdoso—PNI - Palitica Nacional de Integracdo da Pessoacom Deficiéncia - Norma Operacional Basica
de Recursos Humanos do Sistema Unico de Assisténcia Social -NOB-RH/SUAS - Norma Operacional Basica da
Assisténcia Social - NOB/SUAS - Orientagdo Técnicas para o Centro de Referéncia de Assisténcia Social — CRAS -
Orienta¢6es para o acompanhamento das familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia no &mbito do SUAS
Legislacgao: - Lei federal 10.741/2003 - Dispde sobre o Estatuto do Idoso e da outras providéncias. - Lei federal
8.069/1990 - Disp&e sobre o Estatuto da Crianca e do Adolescente e da outras providéncias. - Lei federal
8.742/1993 - Disp8e sobre o Fundo Nacional de Assisténcia Social — FNAS - Constituicdo da Republica
Federativa do Brasil, de 05 de outubro de 1988 - Titulo Il - Capitulo Il - Dos Direitos Sociais (artigos: 6° ao 11°). -
Lei federal 8.742/1993 - Lei Orgénica da Assisténcia Social - LOAS. - Lei federal 8.662/1993 - DispBe sobre a
profisséo de Assistente Social e d outras providéncias. - Codigo de Etica do Assistente Social - Resolucdo CFESS
n° 273, de 13 de marco de 1993.
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ASSISTENTE SOCIAL —criado pelaLei n°2.608/2016 - 1- Etica em Servigo Social/ Cadigo de Etica do Assistente Social -
Resolugdo CFESS n° 273, de 13 de margo de 1993. . 2- Lei de Regulamentacdo da Profisséo. Lei 8662, de
7.06.1993 e suas alteragdes posteriores. 3- Lei Orgénica daAssisténcia Social - Lein®8742/93 e suas alteracBes
posteriores. 4- Servi¢o Social e Politicas Sociais Publicas e Privadas. 5-O Servico Social ea Seguridade Social. 6-
O Servico Social - Assisténcia e Cidadania. 7- Elaborac&o de Programas e Servigos Sociais. Gestéo Plblica e Etica
no Trabalho. 8- Possibilidades e Limites da Pratica do Servigo Social em Empresas. 9- A contribui¢éo do Servigo
Social no contexto de uma empresa estatal: 0 Servico Social e as areas de Administracéo de RH. 10- Relacdes de
Trabalho, Qualidade de Vida e Saude do Trabalhador. 11- Fundamentos Histéricos, Tedrico-Metodolégicos e
Pressupostos Eticos da Pratica Profissional. 12- A Pesquisa e a Pratica Profissional. 13- A quest&o da
instrumentalidade na profisséo. 14- A relacdo Empresa/Empregado/Familia/Comunidade e o desenvolvimento
dasociabilidade humana. 15 - Prevencéao e Reabilitacdo de Doencas. 16- O alcoolismo nas empresas. 17-
Controle social na saide: Conselhos de Salde, movimentos sociais, estratégias de organizacéo da sociedade
civil, terceiro setor. 18- Distrito Sanitario, territorializagédo. 19- Epidemiologia e planejamento de agfes de
salde. 20- Programa de Saude da Familia. 21- A Reforma Psiquiatrica no Brasil. A consolidacdo da LOAS e seus
pressupostos tedricos. O novo recrdenamento da Assisténcia Social/SUAS. A politica social brasileira e os
programas sociais de transferéncia de renda na contemporaneidade e: Bolsafamilia, PETI, Casada Familia etc.
22 - Centrode Referéncia da Assisténcia Social - CRAS.23 - Programa de Atencao Integral a Familia— PAIF. 24 -
Servigos Destinados aCriancas de 0 a6 anos e Pessoas Idosas. 24 - Beneficios Eventuais. 25 - Carteirado Idoso.
26-Leifederal 8.069/1990- Disp&e sobre o Estatuto da Crianca e do Adolescente e da outras providéncias e
Servigo de Protecdo Social a Criangas e Adolescentes Vitimas de Violéncia, Abuso e Exploracdo Sexual e suas
familias. 27- Politica Nacional de Assisténcia Social — PNAS; 28 - Politica Nacional do Idoso — PNI/ Lei federal
10.741/2003 - Dispde sobre o Estatuto do Idoso e da outras providéncias.. 29 - Politica Nacional de Integracéo
da Pessoa com Deficiéncia. 29 - Norma Operacional Basica de Recursos Humanos do Sistema Unico de
Assisténcia Social - NOB-RH/SUA. 30 - Norma Operacional Basica da Assisténcia Social - NOB/SUAS - Orienta¢ao
Técnicas para o Centro de Referéncia de Assisténcia Social - CRAS e Centro de Referéncia Especializado de
Assisténcia Social- CREAS. 31 - Orienta¢Bes para 0 acompanhamento das familias beneficiarias do Programa
Bolsa Familia no &mbito do SUAS. 32 - Lei federal 8.742/1993 - Dispde sobre o Fundo Nacional de Assisténcia
Social — FNAS. 33. Constituicdo da Republica Federativa do Brasil, de 05 de outubro de 1988 - Titulo Il -
Capitulo Il - Dos Direitos Sociais (artigos: 6° ao 11°). 33 - Papel do Assistente Social nas politicas publicas
municipais. 34. Lei Maria da Penha (Lei n® 11.340/ 2006). Sugestdes Bibliograficas: 1. Couto, Berenice Rojas. O
direito social e a assisténcia social na sociedade brasileira: uma equacgao possivel? S. P. Cortez, 2004 2. Freire,
Liacia M. B. O Servico Social na reestruturacdo produtiva: espagos, programas e trabalho profissional. S.P.
Cortez, 2003. 3. Blandes, Denise et alii. A seguranca do trabalho e 0 Servi¢o Social. Servico Social & Sociedade.
n°31. S.P. Ed. Cortez, dezembro 1989. 4. Cadigo de Etica Profissional do Assistente Social. 1993; LOAS (Lei
8.742/93); Lei 9.7 20/98; Capitulo da Ordem Social da CF de 1988 (in Assistente Social: ética e direitos:
ColetdneadeLeiseResolugdes. CRESS 72.R-RJ, Riode Janeiro, 32edigdo, 2001.5. Oliveira, Claudete J.de—O
enfrentamento da dependéncia do &lcool e outras drogas pelo Estado brasileiro in Saude e Servigo Social.
Bravo,M.l.de S.[etal ], (organizadoras). - S&o Paulo: Cortez; Rio de Janeiro: UERJ, 2004. 6. lamamoto, Marilda
Villela e Carvalho, Raul de. Relag8es Sociais e Servigo Social no Brasil. S.P., Ed. Cortez; [Lima/Peru] : CELATS,
1993. 7. INSTITUTO BRASILEIRO DE ANALISES SOCIAIS E ECONOMICAS - IBASE. Saude e Trabalho no Brasil. Parte

2 Diagnéstico das Condi¢Ges de Trabalho e Saude (35-39). Petropolis. Ed. Vozes, 1983. 8. Mota, Ana Elizabete.
O Feiticoda Ajuda. S.P., Ed. Cortez, 1985. 9. Mota, Ana Elizabete. Uma nova legitimidade para o Servico Social
de empresa. Servico Social & Sociedade. n°® 26, S.P., Ed. Cortez, abril 1988. 10. Mota, Ana Elizabete (org.). A
Nova Fabricade Consensos. - 2a. ed. Sdo Paulo: Cortez, 2000. 11. Netto, José Paulo. Ditadura e Servi¢o Social:
umaanalise do Servigco Social no Brasil p6s-64. S.P., Ed. Cortez, 1994. 12. Netto, José Paulo. Capitalismo
Monopolista e Servico Social. 3aed. Ampliada- S. P. Cortez: 2001 (Cap. I). 13. 14. Silva, Maria Ozanira da Silva

e.Pesquisa participante e Servigo Social. Servigo Social & Sociedade.n°31.S.P.,ed. Cortez, dezembro 1989. 15.
Yugulis, MariaHelena. Consideracdes sobre um programade implantacéo e assisténciaa AIDS. Servi¢o Social &
Sociedade. n° 16. S.P., Ed. Cortez, out ubro 1988. 17. CLPS, Consolidacao das Leis da Previdéncia Social: Titulo I,
Introduc&o, Capitulo Unico. Titulo I, Segurados, Dependentes e Inscri¢éo. Titulo Ill, Prestacées, Cap. |,
Prestac6es em Geral. 18. CLT, Consolidacao das Leis do Trabalho: Titulo Il. DAS NORMAS GERAIS DATUTELA DO
TRABALHO: Cap. |, Daidentificacdo 16 profissional, Cap. Il, Daduracéo do trabalho, Cap. IV, Das férias anuais,
Cap. V, Da seguranca e da medicina do trabalho. Titulo Ill. DAS NORMAS ESPECIAIS DA TUTELA DO TRABALHO:
Cap. lll, Da protecéo do trabalho da mulher. Titulo IV. DO CONTRATO INDIVIDUAL DE TRABALHO. 19. Guerra, Y.
Ainstrumentalidade do Servigo Saocial. S.P. Cortez, 1995. 20. Mendes, Jussara M . R. O verso e o anverso de
uma historia: o acidente e amorte no trabalho. - Porto Alegre: EDIPUCRS, 2003. 21. Faleiros, V.de P. O trabalho
da politica: satde e seguranca dos trabalhadores. S.P. Cortez, 1992. 22. Barroco, M . Licia S. Etica e servigo
social: fundamentos ontolégicos. S.P. Cortez, 2001. 23. lamamoto, M . V. O servigo social na
contemporaneidade: trabalho e formacéo profissional. - S. P. Cortez, 1998. 24. Revista Servi¢o Social e
Sociedade, No. 77, Ano XXV - Mar¢co 2004 - S.P. Cortez (p. 5 a 62) 25. Braz, M
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Revista Universidade e Sociedade, No. 30, Brasilia, Andes, Junho 2003. COHN, Amélia., ELIAS, Paulo Eduardo.
Saude no Brasil, Politicas e Organizacdo de Servigos. Editora Cortez, Sdo Paulo, CEDEC. DRAIBE, Sonia Maria. As
politicas sociais nos anos 90. In: Baumann R.(org) Brasil: uma década em transi¢éo. Ed Campus. Sédo Paulo.
FERREYRA, Sonia Edit. La calidad de vida como concepto: sua utilizacién en el accionar de los trabajadores
solciales em el &mbit o de la salud. In: Servigo Social e Sociedade 74. julho de 2003. Coretez Editora. FIOL1HO,
Naomar de Almeida, ROUQUAYROL, Maria Zélia. Introducéo a Epidemiologia Moderna. Capitulo |, 2 a Edicéo,
COOPMED/PCE/ABRASCO, 1992. LOBOSQUE A.M. Clinica em movimento: o cotidiano de um servico
substitutivo em Sautde Mental. In: Clinica em movimento: por uma sociedade sem manicomios. Rio de Janeiro.
Editora Garamond, 2003. PAIVA, Beatriz, SALES, Miome. A Nova Etica Profissional: Préxis e Principios. In:
Bonetti, D., Silva, M., Sales, M., Gonelli, V. (org.) Servico Social e Etica - Convite a uma nova praxis. S&o Paulo,
1Cortez, 1996, p.174-208.SARACENO B, ASIOLI F, TOGNONI G. Manual de Saude Mental: Guia basico para
atencéo primaria. Sdo Paulo, Hucitec, 1994SOUZA, C. e CARVALHO, I. M. M. Reforma do Estado,
descentralizagdo e desigualdades. Lua Nova. 48.TEIXEIRA, M., NUNES, S. A interdisciplinaridade no programa de
salde da familia: uma utopia?. In: BRAVO, Maria Ines et al. Salde e Servico Social. Sdo Paulo: Cortez, Rio de
Janeiro: UERJ, 2004, p.117,132. Outros livros que abrangem o programa proposto.

DENTISTA - ESF/PSF - Semiologia: Processos de diagnostico. Radiologia - Fisica das radiages, filmes,
processamento, anatomia radiografica e aspectos radiograficos dos cistos e tumores, técnicas radiogréaficas,
interpretacao radiografica. Patologia oral: aspectos gerais. Cirurgias orais menores: Exodontias, dentes
inclusos, apicetomias e cirurgias pré- protéticas. Prétese total e parcial removivel. Nogdes basicas. Periodontia:
Anatomia e fisiologia do periodonto. Exame, diagnéstico e prognéstico. Principios bésicos de ocluséo.
Dentistica: Restaura¢gfes metalicas; restauracdes plasticas: diretas e indiretas (inlay e onlay com resinas comp
ostas); restaurac@es ceramicas e do tipo Inlay / Onlay. Plano de tratamento e condutas terapéuticas integradas.
Limite cervical das restauracdes. Noc¢des de ocluséo e ajuste oclusal em dentistica. 23 Materiais dentarios em
dentistica. Endodontia: Topografia da cAmara pulpar. Alterac6es da polpa dental e do peridpice. Tempos
operatérios do tratamento dos canais radiculares. Diagndstico e prognéstico. Diagndstico e tratamento das
emergéncias em odontologia. Diagndéstico e pronto atendimento das emergéncias médicas em consultério
odontologico (ABC da ressuscitacao cardiorrespiratéria). Biosseguranca: Aspectos de interesse em odontologia.
Anestesiologia: Técnicas, solu¢des anestésicas (farmacologia, indicagdes e contraindicacdes), complicacdes.
Terapéutica e Farmacologia: Analgésicos, antiinflamatorios ndo esteroides, antimicrobianos; uso profilatico dos
antibiéticos; controle da ansiedade em odontologia (ansioliticos). Saude Coletiva: Promoc¢é&o de saude;
Epidemiologia dos problemas bucais; indices e indicadores; Prevenc&o, diagnostico e tratamento das principais
doencasbucais; Fltor: uso; metabolismo; mecanismo de a¢éo; intoxicagdo cronica e aguda; Educacdo emsaude
bucal; Politica de salde. Odontopediatria: Crescimento e Desenvolvimento. No¢des de interesse 17
Odontopediatrico; Diagnostico e Plano de Tratamento em Clinica Odontopediatrica; Doenc¢a Periodontal na
Crianca; Cariologia; Prevencéo das Doencas Carie e Periodontal; Tratamento Restaurador das Lesdes de Carie;
Terapia Endodontica em Deciduos; Traumatismo; Carie dentaria na crianca e no adolescente; Métodos
mecanicos e quimioterapicos de higiene bucal. Deontologia e Etica Odontoldgica. Materiais Dentarios:
Estrutura Dental; Materiais Restauradores Plasticos Diretos; Adesivos Dentinarios; Cimentos e Bases
Protetoras; Materiais para Moldagem; Resinas Acrilicas; Materiais para higiene bucal e prevencao; Materiais
Clareadores. Sugestdes Bibliograficas: GUIMARAES JR J. BIOSSEGURANCA E CONTROLE DA INFECCAO CRUZADA
em Consultérios Odontoldgicos Editora: Santos Edigdo: 1a./2001. MARZOLA C. Técnica Exodontica. Editora:
Pancast: 3a Edic&o/2000 - 326 paginas. LOBAS C. F. S. THD e ACD - Técnico em Higiene Dental e Auxiliar de
Consultério. Dentério Editora: Santos Edig&o: 2a./2006 - 450 paginas. SILVA M. - COMPENDIO DE
ODONTOLOGIA LEGAL. Editora: Medsi-Guanabara Edi¢éo: 1a./ 1997 - 508 paginas. 19 ELIAS C. N. - MATERIAIS
DENTARIOS - Ensaios Mecanicos. Editora: Santos. 17 Edigao: 1/2007 - 266 paginas. FRENCKEN JO E. -
Tratamento Restaurador Atraumatico para a Carie Dentaria - A.R.T. Editora: Santos Edic&o: 1a./2001 - 106
paginas. ALVARES & TAVANO - Curso de Radiologia em Odontologia, Editora: Santos. Edi¢do: 532009 - 274
paginas. ANDRADE ED, RANALI J. Emergéncias médicas em odontologia. 2ed. Sao Paulo: Artes Médicas; 2004.
MALAMED SF. Manual de Anestesia Local. Rio de Janeiro:Elsevier SA; 2005. OLIVEIRA MLL Responsabilidade
civil odontolégica Editora Del Rey, 1999. BRASIL Cédigo de Defesa do Consumidor: Leino 8078 de 11 de
setembro de 1990. S&o Paulo: Saraiva, 1991. 50p. CONSELHO FEDERAL DE ODONTOLOGIA Cédigo de Etica
Odontolégica Resolugdo CFO-42 de 25 de maio de 2006. CFO, 2006. 20p. MEDRONHO, R. A. Epidemiologia. Rio
de Janeiro: Atheneu, 2002. ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE. Levantamentos béasicos em sadde bucal.
Traducéo de Ana Julia Perrotti Garcia. 42 edi¢do. Sdo Paulo: Santos, 1999. 66p. Titulo original: Oral health
surveys - basic methods. ROUQUAYRIOL, M. Z. & ALMEIDAFilHO, N. Epidemiologia e saude. 62 edi¢do. Rio de
Janeiro: Medsi, 2003. BRASIL. Ministério da Saude. Secretariade Politicas de Salide. Departamento de Atencéo
Basica. Area Técnica de Saude Bucal. Projeto SB2000: condicdes de satde bucal da populagéo brasileiranoano
2000: Manual do Anotador / Secretaria de Politicas de Sadde, Departamento de Atenc&o Basica, Area Técnica
de Saude Bucal. - Brasilia: Ministério da Salde, 2001. BRASIL. Ministério da Salde. Secretaria de Politicas de
Saude. Departamento de Atencéo Basica. Area Técnica de Satde Bucal. Projeto SB2000: condigdes de satde
bucal da populacéo brasileira no ano 2000: Manual do Coordenador / Secretaria de Politicas de Salde,
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Departamento de Atencéo Basica, Area Técnica de Salde Bucal. - Brasilia: Ministério da Satde, 2001. Brasil
1990. Congresso Nacional. Lei 8.080, de 19/09/1990. Diario Oficial da Unido, Brasilia; 19 de setembro de 1990.
Brasil 1990. Ministério da Salde. Secretaria Nacional de Assisténcia a Salde. ABC do SUS: doutrinas e
principios. Brasilia: MS; 1990. Narvai PC. Odontologia e saude bucal coletiva. 2ed. Sdo Paulo: Santos; 2002.
TOLEDO O A. ODONTOPEDIATRIA - Fundamentos para a Pratica Clinica. Editora: Premier Edicao: 3a./2005.
SHILLINGBURG H T. Fundamentos de Prétese Fixa. Editora: Quintessence Edi¢éo: 4a./2007. RIBEIRO M S.
MANUAL DE PROTESE TOTAL REMOVIVEL. Editora: Santos Edigdo: 12 / 2007. FIGUEIREDO | M B. As Bases
Farmacoldgicas em Odontologia. Editora: Santos Edicéo: 13/2009. OLE FEJERSKOQV. Carie Dentéria - A Doenca e
seu tratamento clinico. Editora: Santos Edi¢éo: 1a./2005. COHEN S. Caminhos da Polpa. Editora: Elsevier Edi¢&o:
92/2007. ROMANINF.ATLAS DE TECNICAE CLINICAENDODONTICA. Editora: Roca Edigéo: 2a./1990

ECONOMISTA DOMESTICO - Institucionalizac&o do Servico Social; 0 Servico Social nas relagdes sociais no
Brasil. Processos de Trabalho no Servico Social. Pesquisa em Servico Social/ Metodologia de Pesquisa. Servico
Social e Politica Social/ Acdo Profissional do Assistente Social. Planejamento em Servi¢co Social. Direitos
Humanos, Etica e Servico Social. Politicas da Seguridade Social no Brasil. Exclusdo Social e Globalizag&o.
Questao Urbana, Movimentos Sociais e Politicas Publicas. Gestdo Publica, Financiamento, Avaliagdo e Controle
Social. Habitacdo e Meio Ambiente. Sistema Nacional de Habitagdo de Interesse Social. Politica
Desenvolvimento Urbano no Brasil. Estatuto da Cidade. Déficit Habitacional no Brasil. Politica Habitacional e a
Integracéo de Assentamentos Precérios. Gestdo ambiental em Urbanizacéo de Assentamentos. Elaboragéo,
Andlise, Monitoramento e Avaliagdo de Projetos Sociais. Planejamento e Gestao Territorial. As formas
organizativas da sociedade civil e a configuracéo politica e administrativa do territério. O Servi¢o Social nas
relagdes sociais no Brasil. Seguridade Social. Politica Social da Assisténcia: uma interpretacéo institucional.
Relac&o individuo e sociedade. Modelo Assistencial e Financiamento. Planejamento e programacéo local de
saude. Politica Nacional de Humanizagao. Sistema Unico de Salde — Principios, Diretrizes e Controle Social.

ENFERMEIRO (CAPS / EM REGIME DE DEDICACAO EXCLUSIVA / ESF) - Etica profissional: Codigo de Etica e
Legislagdo profissional do COFEN e COREN (acrescentar). A assisténcia integral a salide mental; Administragéo
do processo de cuidar em Enfermagem; Aspectos metodolégicos da assisténcia de enfermagem e
Sistematizagao da Assisténcia de Enfermagem (SAE), Assisténcia de Enfermagem na prevenc¢éo e controle de
doencas infectocontagiosas, sexualmente transmissiveis e de doengas cronicas e degenerativas; Assisténcia de
Enfermagem nas alteracdes clinicas em situagdes de urgéncia e emergéncia, com portadores de doencgas
agudas e crdnicas, infecciosas; Assisténcia Integral & Salde do Trabalhador; Atencdo Primaria em Saude:
conceitos e dimensdes; Biosseguranga. Prevencao e controle da populagdo microbiana; Conhecimento de
planejamento e programacéo local; Controle Social do SUS; Cuidados de Enfermagem em curativos e
coberturas especiais; Diagnostico, planejamento e prescricdo das acdes de enfermagem; Epidemiologia,
vigilancia epidemioldgica e vigilancia em saude; Etica e Legislagio Profissional; Imunizagao, rede de frio,
cuidados e atuagéo da Equipe de Enfermagem; Modelo Assistencial e Financiamento; Organizacdo do SUS: Base
legal (lei 8080 e 8142/90, NOAS 1/2002); Organizacdao e assisténcia de enfermagem a mulher, a crianga,
adolescente, ao adulto e ao idoso na perspectiva da integralidade da assisténcia e abordagem de
fendmenos/eventos individuais e coletivos nos ciclos vitais; Politica Nacional de Saude: Evolucéo Histodrica;
Principios da administragdo de medicamentos e cuidados de enfermagem, relacionados a terapéutica
medicamentosa; Processo de trabalho em salde; o trabalho em equipe; atribuicdes do enfermeiro do
Programa Salde da Familia e Aten¢éo Basica; Programa de Gerenciamento de Residuos de Saude (PGRSS);
Saude da Familia e estratégia de organizacao da Atengdo Basica; Conhecimento do Sistema Unico de Saude
(SUS); Semiologia e semiotécnica aplica a Enfermagem; Sistema de informacdo em salde; Testes
imunodiagnoésticos e auxiliares de diagndsticos. Aspectos metodoldgicos da assisténcia de enfermagem:
Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE). Aspectos técnicos da assisténcia de enfermagem:
principios da administracdo de medicamentos e cuidados de enfermagem, relacionados a terapéutica
medicamentosa, ao tratamento de feridas e prevencao de lesdes cutaneas. Salde Mental. Enfermagem em
Saude Mental. Assisténcia Psiquiatrica. SUGESTOES BIBLIOGRAFICAS: BORGES, E. L.; et al. Feridas: Editora
Coopmed, 2007. BRASIL, Ministério da Saude. Fundacao Nacional de Salde. - FUNASA. Manual de Rede de Frio.
42 edicéo, Ministério da Salde, 2013. BRASIL, Ministério da Saude. Manual de Normas e Procedimentos para
Vacinacgéo. 12 edicao, Brasilia: Ministério da Saude/Fundacéo Nacional de Saude, 2014. 176 p. BRASIL.
Ministério da Salde. Cadernos de Atengao Béasica. Saude Sexual e Saude Reprodutiva. Série A. Normas e
Manuais Técnicos. Cadernos de Atencéo Basican. 26. Brasilia, 2010. BRASIL. Ministério da Saude. Calendério
Basico de Vacinagéo da Crianca. BRASIL. Ministério da Saude. Calendario Basico de Vacinagao do Adulto e
Idoso. BRASIL. Ministério da Satde. Doencas infecciosas e parasitarias. Guia de bolso. 82 ed. revista. Brasilia,
2010. BRASIL. Ministério da Salde. Saude da crianga: crescimento e desenvolvimento. Cadernos de Atencéo
Basica n. 33. Brasilia, 2012. BRASIL. Ministério da Saude. Saude da Crianca: nutri¢cao Infantil. Aleitamento
materno e alimentac@o complementar. Caderno de Atencéo Bésica, n. 23. Brasilia, 2009. BRASIL. Ministério da
Saude. Secretaria de Atencao a Saude. Departamento de Atengdo Basica. Vigilancia em Salde. Zoonoses. Série

B. Textos Basicos de Salde. Cadernos de Atencdo Basica n. 22. Brasilia, 2009. BRASIL. Ministério da Saude.
Secretaria de Atencdo a Salde. Departamento de Atencéo Basica. Envelhecimento e Salde da Pessoa Idosa.
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Série A. Normas e Manuais Técnicos. Cadernos de Atengao Basica n. 19. Brasilia, 2006. BRASIL. Ministério da
Saulde. Secretaria de Atencdo a Saude. Politica Nacional de Humanizag&o. Cadernos Humaniza SUS. Vol. 1.
Formagao e intervencdo. Série B. Textos Basicos de Saude. Brasilia, 2010. BRASIL. Ministério da Salde.
Secretaria de Atencdo a Saude. Politica Nacional de Humanizacdo. Cadernos Humaniza SUS. Vol. 2. Aten¢do
Bésica. Série B. Textos Basicos de Saude. Brasilia, 2010. BRUNNER, L. S.; SUDDARTH, D. S. Enfermagem médico-
cirirgica. 102 ed. Rio de Janeiro; Guanabara Koogan, 2005. CONSELHO REGIONAL DE ENFERMAGEM DE MINAS
GERAIS. Legislacdo e Normas, v. 13, n. 1. 2013. RESOLUCAO COFEN n. 311/2007. Cédigo de ética dos
profissionais de Enfermagem. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Atencéo Basica. Vigilanciaem
Saulde: Dengue, esquistossomose, hanseniase, malaria, tracoma e tuberculose. 22 ed. Ver. Brasilia/DF: Editora
do Ministério da Saude, 2008. 197 p. SILVA, M. T. et al. Calculo e administracdo de medicamentos na
enfermagem. 32ed. Sao Paulo: Martinari, 2011. Secretaria de Vigilancia em Saude. ProgramaNacional de
Controle da Tuberculose. Manual de Recomendagdes para o Controle da Tuberculose no Brasil. Ministério da
Saude. Secretaria de Vigilancia em Salde. Brasilia/DF, 2011. ANVISA — RDC 306 — 2004, que disp6e sobre
gerenciamento de producéo de residuos. BRASIL. Ministério da Salde, Secretaria de Vigilancia em Saude.
Coordenacéo nacional de DST e AIDS. Programa Nacional de DST e AIDS. Manual de Controle de Doencas
Sexualmente Transmissiveis—DST. Manual de Bolso. 22ed. Ministério da Salde. Brasilia/DF: 2006. 140p. Série
Manuais, n° 68. RESOLUCAO COFEN n° 358/2009. Dispde sobre a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem
e aimplementacao do Processo de Enfermagem em ambientes, publicos ou privados, em que ocorre o cuidado
profissional de Enfermagem BRASIL. Congresso Nacional. Lei n. 8.080/90 de 19 de setembro de 1990. Disp6e
sobre as condigbes para a promocao, protecdo e recuperacéo da salde, a organizacao e o funcionamento dos
servigos correspondentes e d& outras providéncias. BRASIL. Congresso Nacional. Lei n. 8.142/90 de 28 de
dezembro de 1990. Dispde sobre a 18 participagéo da comunidade na gestdo do Sistema Unico de Satde (SUS)
e sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na area da saude e d& outras
providéncias. BRASIL. Ministério da Saude. Estratégias para o cuidado da pessoacomdoencacrdnica: Diabetes
Mellitus. Cadernos de Atencéo Bésica n. 36. Brasilia, 2013. BRASIL. Ministério da Saude. Estratégias para o
cuidado da pessoa com doenga crbnica: Hipertenséo arterial sistémica. Cadernos de Atencéo Bésica n. 37.
Brasilia, 2013.

FARMACEUTICO / FARMACEUTICO NASF - Conceito, objetivos e atribuicdes de farméacia; Planejamento e
gestdo da assisténcia farmacéutica; Selecdo de medicamentos; Sistemas de compra e distribuicao de
medicamentos em farmécia e/ou almoxarifado no servigo publico; Armazenamento de medicamentos; Gestao
de materiais na farmacia e/ou almoxarifado; Aquisicao e licitacdo de medicamentos e outros produtos para a
saude; Seguimento Farmacoterapico de pacientes em ambulatdrio: Farmécia Clinica, Atengao Farmacéutica,
Intervencdo Farmacéutica e otimizagdo da farmacoterapia; Aspectos de biosseguranca em farméacias;
Farmacoepidemiologia e Farmacoeconomia; Farmacovigilancia; Estudos de utilizacdo de medicamentos;
Farmacoterapia baseada em evidéncias; Anélises farmacoeconémicas; Etica Farmacéutica. Anélise
Farmacéutica e Controle de Qualidade de Medicamentos; Calculos de concentra¢bes na manipulagéo
farmacéutica; Interpretagéo de certificados de analise de medicamentos; Estabilidade de medicamentos.
Farmacotécnic a e Tecnologia Farmacéutica.Formas farmacéuticas sélidas, liquidas, semi-sdlidas e estéreis:
conceito, importancia, aspectos biofarmacéuticos, fabricagio e acondicionamento; Sistemas de liberacéo de
farmacos; Aspectos técnicos de infra-estrutura fisica e garantia de qualidade. Boas Préaticas de Manipulacéo em
Farmacia; Farmacologia e Farmacoterapia; Rea¢des adversas a medicamentos; Intera¢gdes medicamentosas;
Farmacocinética: principios gerais e aplicagdes clinicas; Farmacologia e farmacoterapia nas doencas infecciosas
bacterianas, virais e fungicas; Farmacologia e farmacoterapia nas doengas do sistema cardiovascular;
Farmacologia e farmacoterapia nas doencas neoplésicas; Farmacologia e farmacoterapia da dor e da
inflamacé&o; Farmacologia e farmacoterapia nos distirbios da coagulacédo; Farmacologia do sistema nervoso
central, autbnomo e periférico; Seguranc¢a do processo de utilizagao de medicamentos; Produtos para a satde
relacionados com o preparo, administracdo e descarte de medicamentos; Sistema Unico de Sadde: principios e
diretrizes; Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica; Assisténcia Farmacéutica na Atencdo Basica; Aten¢édo
de média e alta complexidade. LEIS n°- 3.820/60; 5.991/73; DECRETOS n°- 74.170/74 (Controle Sanitario e
Comeércio de Drogas) e 85.878/81 (Estabelece normas para execucéo da Lein® 3.820); PORTARIAS ANVISA e
suas atualizag8es: n°- 344/98 (medicamentos psicoativos), 801/98 e n°802/98 (controle de fiscalizacdo da
cadeia de produtos farmacéuticos); Codigo de Etica da Profissdo Farmacéutica, contido na Resoluc&o 290/96 do
ConselhoFederal de Farmécia; RESOLUCOES DO GOVERNO FEDERAL: RDC 33/2000 - farmécias de manipulag&o;
Res. SES 536/93 - posto de medicamentos; Res. SES 307/99 - licenciamento de farmécias e drogarias; Res.
ANVISA 328/99 - Boas Préticas de Dispensacdo; RESOLUCOES DO CONSELHO FEDERAL DE FARMACIA:

Fiscalizagdo: 258/94 e 363/01; Farmacia homeopéatica: 319/97 e 335/98; Farmécia hospitalar: 300/97;
Farmacias e Drogarias: 261/92, 272/95, 288/96, 292/96, 308/97, 357/01 e 349/00; Distribuidora de
medicamentos: 365/01; Laboratérios de Analises Clinicas: 271/95, 279/96, 295/96, 296/96, 359/01, 303/97,
306/97; Industria: 387/02; Ambito Profissional: 236/92; Registro de Titulos de Especialista: 267/95 e 340/99;
Mdltipla Responsabilidade Técnica: 267/95; "Drugstore": 334/98; Responsabilidade Técnica: 378/02; Registro
de estabelecimentos e inscrigdo profissional: 276/95; 336/99 e 356/01; RESOLUCOES DA ANVISA: 327/99
(altera autorizacdo especial para empresas de medicamentos), 329/99 (institui roteiro de inspec¢éo para
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transportadoras de produtos farmacéuticos e farmoquimicos a serem observados pelos érgéos de vigilancia
sanitaria em todo o territério nacional) e 391/99 (aprova o regulamento técnico para medicamentos
genéricos).

FARMACEUTICO - DIRETOR RESPONSAVEL TECNICO FARMACIA DE MINAS - Conceito, objetivos e atribuicbes de
farmacia; Planejamento e gestdo da assisténcia farmacéutica; Selecdo de medicamentos; Sistemas de
compra e distribuicdo de medicamentos em farmécia e/ou almoxarifado no servi¢o publico; Armazenamento
de medicamentos; Gestéo de materiais na farmacia e/ou almoxarifado; Aquisigao e licitagdo de medicamentos
e outros produtos para a salide; Seguimento Farmacoterapico de pacientes em ambulatério: Farmacia Clinica,
Atencdo Farmacéutica, Intervencdo Farmacéutica e otimizacéo da farmacoterapia; Aspectos de biossegurancga
em farmacias; Farmacoepidemiologia e Farmacoeconomia; Farmacovigilancia; Estudos de utilizagcdo de
medicamentos; Farmacoterapia baseada em evidéncias; Andlises farmacoecondmicas; Etica Farmacéutica.
Andlise Farmacéutica e Controle de Qualidade de Medicamentos; Calculos de concentra¢cdes na manipulacéo
farmacéutica; Interpretacao de certificados de anélise de medicamentos; Estabilidade de medicamentos.
Farmacotécnic a e Tecnologia Farmacéutica.Formas farmacéuticas sélidas, liquidas, semi-sélidas e estéreis:
conceito, importancia, aspectos biofarmacéuticos, fabricacao e acondicionamento; Sistemas de liberacédo de
farmacos; Aspectos técnicos de infra-estrutura fisica e garantia de qualidade. Boas Praticas de Manipulagéo em
Farmécia; Farmacologia e Farmacoterapia; Reacdes adversas a medicamentos; Interagdes medicamentosas;
Farmacocinética: principios gerais e aplicacdes clinicas; Farmacologia e farmacoterapia nas doencas infecciosas
bacterianas, virais e fungicas; Farmacologia e farmacoterapia nas doenc¢as do sistema cardiovascular;
Farmacologia e farmacoterapia nas doencas neoplésicas; Farmacologia e farmacoterapia da dor e da
inflamacé&o; Farmacologia e farmacoterapia nos distirbios da coagulagdo; Farmacologia do sistema nervoso
central, autbnomo e periférico; Seguranc¢a do processo de utilizagao de medicamentos; Produtos para a satde
relacionados com o preparo, administracéo e descarte de medicamentos; Sistema Unico de Sadde: principios e
diretrizes; Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica; Assisténcia Farmacéutica na Atencdo Basica; Aten¢édo
de média e alta complexidade. LEIS n°- 3.820/60; 5.991/73; DECRETOS n°- 74.170/74 (Controle Sanitario e
Comércio de Drogas) e 85.878/81 (Estabelece normas para execucao da Lein®3.820); PORTARIAS ANVISA e
suas atualizag6es: n°- 344/98 (medicamentos psicoativos), 801/98 e n°802/98 (controle de fiscaliza¢do da
cadeia de produtos farmacéuticos); Codigo de Etica da Profissdo Farmacéutica, contido na Resoluc&o 290/96 do
ConselhoFederal de Farmécia; RESOLUCOES DO GOVERNO FEDERAL: RDC 33/2000 - farmécias de manipulag&o;
Res. SES 536/93 - posto de medicamentos; Res. SES 307/99 - licenciamento de farméacias e drogarias; Res.
ANVISA 328/99 - Boas Praticas de Dispensagio; RESOLUCOES DO CONSELHO FEDERAL DE FARMACIA:
Fiscalizagdo: 258/94 e 363/01; Farmacia homeopatica: 319/97 e 335/98; Farmécia hospitalar: 300/97;
Farmacias e Drogarias: 261/92, 272/95, 288/96, 292/96, 308/97, 357/01 e 349/00; Distribuidora de
medicamentos: 365/01; Laborat6rios de Andlises Clinicas: 271/95, 279/96, 295/96, 296/96, 359/01, 303/97,
306/97; Industria: 387/02; Ambito Profissional: 236/92; Registro de Titulos de Especialista: 267/95 e 340/99;
Multipla Responsabilidade Técnica: 267/95; "Drugstore": 334/98; Responsabilidade Técnica: 378/02; Registro
de estabelecimentos e inscri¢do profissional: 276/95; 336/99 e 356/01; RESOLUCOES DA ANVISA: 327/99
(altera autorizacéo especial para empresas de medicamentos), 329/99 (institui roteiro de inspec¢éo para
transportadoras de produtos farmacéuticos e farmoquimicos a serem observados pelos érgéos de vigilancia
sanitaria em todo o territério nacional) e 391/99 (aprova o regulamento técnico para medicamentos
genéricos).

FISIOTERAPEUTA / FISIOTERAPEUTA NASF - Conhecimentos Especificos: FISIOTERAPIA EM GERIATRIA:

AlteragOes bioldgicas e fisiologicas; Alteracdes de postura e marcha; Programas de exercicios e atividades.
Programas de promog¢é&o da saude. FISIOTERAPIA EM PNEUMOLOGIA: Anatomia e fisiologia do sistema
cardiopulmonar; Fisiopatologia, Avaliacao e tratamento; (teste de fun¢é@o pulmonar, gases sanguineos arteriais,
principios de radiografia de térax: interpretacéo, mobilizagao e exercicio, posicionamento corporal, aplicacéo
clinic a das técnicas de desobstrucéo das vias aéreas, fraqueza muscular respiratéria e treinamento, educacéo
do paciente).FISIOTERAPIA EM GINECOLOGIA E OBSTETRICIA: Adaptagdes fisiologicas da gestagéo; exercicios na
gravidez, puerpério imediato e tardio; FISIOTERAPIA EM ORTOPEDIA, TRAMATOLOGIA E REMATOLOGIA:
Anatomia do aparelho locomotor; Principais lesGes traumato ortopédicas e seu tratamento fisioterapico; testes
especiais; Amputacdes | e Il; Artropatias inflamatérias; Pré e pds operatério de cirurgia ortopédica.
FISIOTERAPIA EM NEUROLOGIA: Anatomia e Fisiologia do Sistema nervoso central e periférico; Principais
patologias Neurol6gicas; Avaliacdo e tratamento. LEGISLACAO. Sugestdes Bibliogréficas: Fisioterapia na terceira
idade; Barrie Pickles, Ann Compton, Cheryl Cott, Janet Simpson e Anthony Vandervoort. Livraria Santos.
Editora. 22 edicdo 2002. - Fisioterapia Aplicada a obstetricia - Aspectos de Ginecologia e Neonatologia. Elza
Baracho. Livros, apostilas e demais publica¢ges inerentes ao tema proposto.- MERRITT - TRATADO DE
NEUROLOGIA-DécimaEdi¢ao -H. Houston Merritt - Editoria de Lewis P. Rowland - Editora Guanabara Koogan -
AVALIACAO MUSCULOESQUELETICA - David Magee - Quarta edi¢do - Editora Manole - ANATOMIA HUMANA
SISTEMICA E SEGMENTAR - José Geraldo Dangelo & Carlo Américo Fattini - 32 Edigdo - Editora Atheneu -
FISIOTERAPIA APLICADA A OBSTETRICIA, UROGINECOLOGIA E ASPECTOS DE MASTOLOGIA - Elza Baracho - 42
edi¢do - Editora Guanabara Koogan - BASES DA FISIOTERAPIA RESPIRATORIA — TERAPIA INTENSIVA E
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REABILITACAO - Maria da Gléria Rodrigues Machado - Editora: Guanabara Koogan.

INSTRUTORDELIBRAS-Politica Nacional de Educagéo Especial na Perspectiva da Educacao Inclusiva. Historia da
Educacédo de Surdos. Importancia da Lingua de Sinais. Aspectos filoséficos da educacdo de surdos. Aquisi¢éo
da LIBRAS pela crianga surda. Aspectos da Cultura Surda / Identidade Surda. LIBRAS: principais Parametros.
Variacao linguistica da Lingua de sinais. Estrutura sintatica da LIBRAS. Introducdo ao sistema fonético e
fonoldgico da LIBRAS. Aspectos Gramaticais da LIBRAS. Estratégias e Adaptacdes Curriculares para atender as
necessidades educacionais especiais dos alunos surdos. A importancia das expressdes faciais e corporais na
LIBRAS. Lei Federal n°® 10.436, de 24/04/02 e o Decreto Federal n°®5.626, de 22/12/05. Educacao Bilingue para
Surdos. O papel do instrutor/professor de LIBRAS. Conhecimentos compativeis com as atribuicdes do cargo.
Sugestao Bibliografica: BRASIL. Secretaria de Educacéao Especial. Lingua Brasileira de Sinais - LIBRAS. Brasilia:
MEC, 1998. v. 111 (série Atualidades pedagdgicas.n.4). GESSER, Audrei.. Libras? Que lingua é essa? Crencas e
preconceitos em torno da lingua de sinais e da realidade surdo. Sdo Paulo: Parabola Editoral, 2009. STUMPF,
Marianne Rossi; QUADROS, Ronice Mullerde; LEITE, Tarcisiode Arantes (Org.). Estudos dalinguabrasileirade
sinais. Florianopolis: Insular, 2014. (Volume 2). COUTINHO, Denise. LIBRAS

INTERPRETE DE LIBRAS - Abordagem educacional, histérica e cultural do surdo no mundo. A educagéo do
individuo surdo no Brasil. Cadigo de Etica profissional de intérprete da Libras. Fundamentagéo legal da Libras.
CompreensaodalinguaBrasileirade Sinais - Libras. Parametros daLibras. Dialogos em Libras: alfabeto manual
e numeral, calendario, pessoas/ familia, documento, pronomes, lugares, natureza, cores, escola em Libras.
Comunicacéo tecnoldgica midiatica em libras. Atendimento Educacional Especializado - Pessoa com Surdez.
Integracao escola x familia e comunidade. Combate a discriminacéo: de género, étnica, econémica, de credo.
Trabalho em equipe multifuncionais. Nogdes de ética e cidadania. Nog¢des basicas de relagdes humanas. Politica
Nacional de Educacé&o Especial na Perspectiva da Educacao Inclusiva (Disponivel no portal do MEC). Lei n°
10.436, de 24 de abril de 2002 e suas alterac¢des - Dispbe sobre a Lingua Brasileira de Sinais - Libras e d& outras
providéncias. Lein®12.319, de 1°de setembro de 2010: regulamenta o exercicio da profissdo de Tradutor e
Intérprete da Lingua Brasileira de Sinais - Libras. Decreto n® 7.611 de 17 de novembro de 2011 - disp6e sobre a
Educacao Especial, o atendimento educacional especializado e d& outras providéncias.

MEDICO | e Il - ESF - Assisténcia Médica em Satde do Adulto — Hipertenséo Arterial. Diabetes Mellitus.
Doengas Cardiovasculares. Doengas Reumaticas. Assisténcia Médicaem Ginecologia e Obstetricia—Pré-natal
de baixo risco. Doencgas da Gestacdo. Cancer de Mama e Cérvico-uterino. Assisténcia Médica ao ldoso —
Ministério daSaude. Salde Publica—O SUS (programas e diretrizes do ministério da Salde). Assisténcia Médica
em Pediatria — Puericultura, doencas diarréicas, doengas respiratorias da infancia. Assisténcia Médica em
Doengas Trans missiveis. Codigo de Etica da Medicina. Sugestées Bibliograficas: ATUALIZACAO TERAPEUTICA
2005. Prado., F.C.; Ramos J.; Valle J.R., 222 Edic&o. Artes Médicas. - HARRISON: MEDICINA INTERNA. FauciA.S.;
Kasper D.L. Etal.; 162 Edi¢&o, 2006. McGraw-Hill. - CECIL: TRATADO DE MEDICINA INTERNA. Goldman L.;
Ausiello D.; 222 Edicéo, 2005. Elsevier. - GUIA DE REUMATOLOGIA UNIFESP. Sato E., 12 Edi¢do, 2004. Manole.
REUMATOLOGIA: PRINCIPIOS E PRATICA. Skare T. L., 12 Edi¢&o, 1999. Guanabara Koogan. - GUIA DE

CARDIOLOGIA UNIFESP. Stefanini E.;Kasinski N.; Carvalho A. C.; 12 Edicdo, 2004. Manole - TRATADO DE
CARDIOLOGIA SOCESP. NobreF.; Serrano C.V.J.; 12Edi¢&0, 2005. Manole. - CARDIOLOGIA NA CLINICA GERAL.

Goldman L.; Braunwald E.; 12 Edic&o, 2000. Guanabara Koogan. - TRATADO DE ENDOCRINOLOGIA CLINICA.
Wajchenberg B.; L.: 12 Edi¢&o, 1992. Roca. - ENDOCRINOLOGIA CLINICA. Vilar L.; 32 Edi¢&o, 2006. Medsi. -
NEUROLOGIA. Cambier J.; Masson M.; Dehen H.; 112 Edigdo, 2005. Guanabara Koogan. - HEMATOLOGIA
CLINICA DE WINTROBE; Lee G. R.; Foerster J.; C. Thomas.; Et al; 92 Edic&o, 1998. Manole. - GUIA DE
NEFROLOGIA UNIFESP. Ajzen H.; Schor N.; 22 Edicdo, 2004. Manole. - PRINCIPIOS DE NEFROLOGIA E
DISTURBIOS HIDROELETROLITICOS. Riella M.C.; 32 EdigAo, 1996. Guanabara Koogan. - GASTROENTEROLOGIA
CLINICA. Castro L.P.; DaniR.; 32 Edic&o, 1993. Guanabara Koogan. - GUIA DE GASTROENTEROLOGIA UNIFESP.
Miszputen S. J.; 12 Edigdo, 2002. Manole. - DINAMICA DAS DOENCAS INFECCIOSAS E PARASITARIAS. Coura J.R.;

12Edicéo, 2005. Guanabara Koogan. - GUIA DE INFECTOLOGIA UNIFESP. Schor N.; Salomé&o R.; Pignatari A.C.C.;
12Edicdo, 2004. Manole. -NELSON: TRATADO DE PEDIATRIA. Behrman R. E.; Kliegman R.; Jenson H.B.; 172
Edic&o, 2005. Elsevier. - PEDIATRIA: DIAGNOSTICO + TRATAMENTO. Murahovschi J.; 62 Edicao, 2003. Sarvier. -
GUIA DE PEDIATRIA UNIFESP. Morais M.B.; Campos S.O.; SilvestriniW .S. 12 Edi¢&o, 2005. Manole. - PEDIATRIA
BASICA: PEDIATRIA GERAL E NEONATAL. Marcondes E.; Costa F.A.; Vaz Et al.; 9 2 Edi¢&o, 2002. Sarvier. -
NOVAK'S GYNECOLOGY. Berek,j.;13°Edigéo, 2002.Lippincott Willians&Wilkins - CURRENT OBSTETRIC AND
GINECOLOGIC DIAGNOSIS AND TREATMENT. De Cherney,A. H. ;9° Edi¢cd0,2003. Mc Graw- Hill. - MANUAL DE
GINECOLOGIA E OBSTETRICIA DO JOHN HOPKINS. Lambrou, N. C.; Morse, N.A;

Walach,E.E.;2°Edi¢&0,2001.Artmed. - WILLIAMS OBSTETRICS. Cunningham, F.G.; et. Al.; 22° Edicé&o,
2005.Apllleton&Lange. - ANTICONCEPCAO, MANUAL DE ORIENTACAO.Febrasgo,2004. - ETICA EM

GINECOLOGIA E OBSTETRICIA - CADERNOS CREMESP.3%Edi¢40,2004 - BRASIL.Ministério da Sadde. Programa
Nacional de DST/AIDS - EPIDEMIOLOGIA E SAUDE. Rouquayrol M.Z.; Filho N.A.; 62 Edi¢ao, 2003. Medsi. - SUS: O
QUE VOCE PRECISA SABER SOBRE O SISTEMA UNICO DE SAUDE Sites de interesse:

www.febrasgo.com.br/diretrizes.htm www.cdc.gov www.saude.gov.br -

53


http://www.febrasgo.com.br/diretrizes.htm
http://www.cdc.gov/
http://www.saude.gov.br/

www.opas.org.br/publicmo.cfm?codigo=59. Legislacdo: SUS: Lei N° 8.080 de 19 de 28 setembro de 1990; Lei N°
8.142 de 28 de dezembro de 1990; Norma Operacional da Assisténcia a Salude — SUS-NOAS-01/02; Norma
Operacional Béasica do Sistema Unico de Salde — NOB-SUS-1996; Emenda Constitucional N° 29 de 13 de
setembro de 2000. 25.

MEDICO ANGIOLOGISTA - Varizes dos membros inferiores. Escleroterapia.lnsuficiéncia venosa
cronica.Diagnostico clinico das doencas linfaticas.Propedéutica e terapéutica das doencas
linfaticas.Linfedema.Traumatismos vasculares.Lesdes vasculares iatrogénicas. Fistulas arteriovenosas. Acessos
vasculares para hemodidlise. Angiodisplasias. Tumores vasculares. Sindromes compressivas neurovasculares do
desfiladeiro cervicotoracoaxilar e Sindrome do tinel do carpo. Pé diabético. Impoténcia sexual vasculogénica.
Métodos ndo-invasivos no estudo das doencas arteriais. Métodos invasivos no estudo das doencas arteriais.
Oclusbes arteriais agudas. Aterosclerose Obliterante periférica. Etiopatogenia, fisiopatologia, patologia e
diagnostico. Tratamento clinico e cirdrgico da aterosclerose obliterante periférica. Aneurismas da aorta
abdominal. Aneurismas toracoabdominais. Aneurismas periféricos. —Diagnéstico e Tratamento. Profilaxia da
trombose venosa profunda e da tromboembolia pulmonar. Tratamento endovascular dos aneurismas da aorta.
Isquemia cerebral de origem extracraniana.Tumor do corpo carotideo Estrutura da parede vascular e suas
implicacGes na fisiopatologia das doencas vasculares periféricas.Fisiologia do sistema vascular aplicada ao
estudo das doencas vasculares periféricas.Coagulacédo eanticoagulantes.Drogas que interferem na funcéo
plagquetaria.Sistema fibrinolitico: acdo das drogas fibrinoliticas.Terapéutica fibrinolitica em cirurgia
vascular.Bases da reconstrugao da cirurgia vascular.Proteses e enxertos vasculares.Angioplastia transluminal
percutanea e Stents.Embolizacdo transcateter no tratamento das lesdes vasculares.O papel da simpatectomia
nas arteriopatias isquémicas.Tratamento compressivo.Amputag6es de membros inferiores. Diagndéstico clinico
das doencas vasculares periféricas..Isquemia intestinal.Hipertensao renovascular. Tromboangeite obliterante.
Arterites de células gigantes. Arterite infecciosa. Vasculites nas doencgas do tecido conjuntivo.Dissecc¢éo aguda
de aorta.Doenga cistica das artérias.Sindrome do aprisionamento da artéria poplitea.Displasia fibromuscular
arterial. Arteriopatias funcionais.Anatomia médico-cirdrgica do sistema venoso dos membros
inferiores.Diagndstico clinico das doencas 23 venosas periféricas. Métodos nédo-invasivos no estudo das
doencas venosas. Flebografias.Tromboflebite superficial. Trombose venosa profunda dos membros
inferiores. Trombose venosa de membros superiores. Tromboembolia pulmonar. Procedimentos de interrupgao
venosa natrombose venosa profunda e embolia pulmonar. Sugestdes Bibliograficas: CARNEVALE F. C.
Radiologia Intervencionista e Cirurgia Endovascular — Primeira Edig&o. Editora Revinter, 2006. MAFFII F. H. A.,
Lastéria S., YoshidaW. B., Rollo H. A. Doencas Vasculares Periféricas — 32 Edig&o. Editora Medsi, 2002.
HAIMOVICI H., Ascher E. Cirurgia Vascular — Quinta Edi¢cdo. Editora Revinter, 2006 25

MEDICO CARDIOLOGISTA - HIPERTENSAO ARTERIAL SISTEMICA: conceito, prevaléncia, Importancia
epidemioldgica, causas, lesdes érgdo- alvo, exames complementares, terapéutica (medicamentosa e nédo-
medicamentosa). Sindrome metabdlica: conceito, reconhecimento, exames complementares, terapéutica,
abordagem multidisciplinar. Doenca arterial coronariana: conceito, fatores de risco, prevenc¢ao primaria e
secundaria, angina estavel, sindrome coronariana aguda com e sem supradesnivelamento do segmento ST,
exames complementares, indicacdo de intervencdes terapéuticas (cirurgia de revascularizagdo miocérdica,
angioplastia transluminal coronaria com stent), terapia medicamentosa , progndstico. Exames complementares
para elucidacao diagndstica na cariologia: eletrocardiograma de repouso convencional, ecocardiograma
bidimensionalcom doppler, MAPA, Holterde 24 horas, Tilttest, teste ergométrico, cintilografiado miocérdio
€m repouso e no estresse, ressonancia nuclear magnética, cateterismo cardiaco: indicagdes e interpretacéo.
Dislipidemias: tipos, importancia como fator de risco para doencas cardiovasculares, exames complementares,
terapéutica medicamentosa e ndo-medicamentosa. Doengas valvulares cardiacas: conceito, diagnostico,
exames complementares, indica¢do para tratamento clinico ou cirargico, terapéutica medicamentosa e néo-
medicamentosa. Arritmias cardiacas: causa, diagnéstico e terapéutica das arritmias cardiacas mas frequentes.
Insuficiéncia cardiaca: conceito, epidemiologia, etiologia, diagndstico, insuficiéncia cardiaca com area cardiaca
normal, exames complementares, terapéutica medicamentosa, ndomedicamentosa e intervencionista. Doenca
de chagas. Sugestdes Bibliograficas: Il Diretriz sobre tratamento do infarto agudo do miocéardio. Arg. Bras.
Cardiol. Volume 83, suplemento IV, Set/ 2004. - Diretriz de Angina Estavel. Arg. Bras. Cardiol. Volume 83,
suplemento IV, set/ 2004 - |V Diretrizes Brasileiras de Hipertenséo Arterial. Arg. Bras. Cardiol. Volume 82,
suplemento IV, 2004 - |V Diretriz para uso da Monitorizagdo Ambulatorial da Presséo Arterial. Arq. Bras.
Cardiol. Volume 85, Suplemento 11, Julho 2005 - Reviséo das Il Diretrizes da Sociedade Brasileira de Cardiologia
para o Diagnostico e tratamento da Insuficiéncia Cardiaca Arg. Bras. Cardiol. Volume 79 Suplemento IV, 2002. -
| Diretriz Latino-Americana para avalia¢&@o e conduta na Insuficiéncia Cardiaca Descompensada. Arg. Bras.
Cardiol, volume 85, suplemento lll, Setembro/ 2005. - Il Diretriz Brasielria de Cardiopatia Grave. Portal Soc.
Bréas. De Cardiol. Diretrizes 2006 WWW.cardiol.br - Diretrizes para Avaliagcdo e Tratamento de Pacientes com
Arritmias Cardiacas. Arg. Bras. Cardiol- volume 79 Suplemento V, 2002. - Diretriz de Fibrilag&o Atrial.Arq. Brés.
Cardiol. Volume 81 Suplemento VI, Nov/2003.SUS: Lei N°8.080 de 19 de setembro de 1990; Lei N°8.142 de 28.
de dezembro de 1990; Norma Operacional da Assisténcia a Satde — SUS-NOAS-01/02; Norma Operacional
Basicado Sistema Unico de Satude —NOB-SUS-1996; Emenda Constitucional N°29 de 13 de setembro de 2000.
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MEDICO CLINICO GERAL / MEDICO CLINICO GERAL CAPS - Assisténcia Médica em Saude do Adulto —
Hipertensao Arterial. Diabetes Mellitus. Doencgas Cardiovasculares. Doengas Reumaticas. Assisténcia Médica
em Ginecologia e Obstetricia — Pré-natal de baixo risco. Doencas da Gestacédo. Cancer de Mama e Cérvico-
uterino. Assisténcia Médica ao Idoso — Ministério da Saude. Satude Publica— O SUS (programas e diretrizes do
ministério da Saude). Assisténcia Médica em Pediatria—Puericultura, doencas diarréicas, doengasrespiratorias
da infancia. Assisténcia Médica em Doencas Transmissiveis. Cédigo de Etica da Medicina. Sugestdes
Bibliograficas: ATUALIZACAO TERAPEUTICA 2005 . Prado., F.C.; Ramos J.; Valle J.R., 222 Edic&0. Artes Médicas. -
HARRISON: MEDICINAINTERNA. FauciA.S.;KasperD.L. Etal.; 162 Edi¢&o, 2006. McGraw-Hill. - CECIL: TRATADO

DE MEDICINA INTERNA. Goldman L.; Ausiello D.; 222 Edigao, 2005. Elsevier. - GUIA DE REUMATOLOGIA
UNIFESP. Sato E., 12 Edig&o, 2004. Manole. - REUMATOLOGIA: PRINCIPIOS E PRATICA. Skare T. L., 12 Edigéo,

1999. Guanabara Koogan. - GUIA DE CARDIOLOGIA UNIFESP. Stefanini E.; Kasinski N.; Carvalho A. C.; 12 Edi¢ao,
2004. Manole - TRATADO DE CARDIOLOGIA SOCESP. Nobre F.; Serrano C.V.J.; 12 Edi¢ao, 2005. Manole. -
CARDIOLOGIA NA CLINICA GERAL. Goldman L.; Braunwald E.; 12 Edig&o, 2000. Guanabara Koogan. - TRATADO
DE ENDOCRINOLOGIA CLINICA. Waijchenberg B.; L.: 12 Edigdo, 1992. Roca. - ENDOCRINOLOGIA CLINICA. Vilar L.,

32 Edicao, 2006. Medsi. - NEUROLOGIA. Cambier J.; Masson M.; Dehen H.; 112 Edicado, 2005. Guanabara
Koogan. - HEMATOLOGIA CLINICADE WINTROBE.; Lee G. R.; Foerster J.; C. Thomas.; Etal; 92 Edi¢&o, 1998.
Manole. - GUIA DE NEFROLOGIA UNIFESP. Ajzen H.; Schor N.; 22 Edi¢éo, 2004. Manole. - PRINCIPIOS DE
NEFROLOGIA E DISTURBIOS HIDROELETROLITICOS. Riella M.C.; 32 Edi¢do, 1996. Guanabara Koogan. -
GASTROENTEROLOGIA CLINICA. Castro L.P.; Dani R.; 32 Edigdo, 1993. Guanabara Koogan. - GUIA DE
GASTROENTEROLOGIA UNIFESP. Miszputen S. J.; 12 Edicdo, 2002. Manole. - DINAMICA DAS DOENCAS
INFECCIOSAS E PARASITARIAS. Coura J.R.; 12 Edicdo, 2005. Guanabara Koogan. - GUIA DE INFECTOLOGIA

UNIFESP. Schor N.; Saloméo R.; Pignatari A.C.C.; 12Edi¢éo, 2004. Manole. - NELSON: TRATADO DE PEDIATRIA.
Behrman R. E.; Kliegman R.; Jenson H.B.; 172 Edic&o, 2005. Elsevier. - PEDIATRIA: DIAGNOSTICO +
TRATAMENTO. Murahovschi J.; 62 Edi¢éo, 2003. Sarvier. - GUIA DE PEDIATRIA UNIFESP. Morais M.B.; Campos
S.0.; SilvestriniW.S. 12Edi¢a0, 2005. Manole. - PEDIATRIA BASICA: PEDIATRIA GERAL ENEONATAL. Marcondes
E.; Costa F.A.; Vaz Et al.; 9 @ Edigdo, 2002. Sarvier. - NOVAK'S GYNECOLOGY. 26 Berek,j.;13°Edigao,
2002.Lippincott Willians&Wilkins - CURRENT OBSTETRIC AND GINECOLOGIC DIAGNOSIS AND TREATMENT. De
Cherney,A. H. ;9°Edi¢&0,2003. Mc Graw- Hill. - MANUAL DE GINECOLOGIAE OBSTETRICIADO JOHN HOPKINS.

Lambrou, N. C.; Morse, N.A.; Walach,E.E.;2°Edi¢d0,2001.Artmed. - WILLIAMS OBSTETRICS. Cunningham, F.G.;
et. Al.; 22°Edic&0,2005.Apllleton&Lange. -ANTICONCEPCAO, MANUAL DE ORIENTACAO.Febrasgo,2004. -ETICA
EM GINECOLOGIA E OBSTETRICIA — CADERNOS CREMESP.3%Edi¢40,2004 - BRASIL.Ministério da

Salde.programa nacionalde DST/AIDS - EPIDEMIOLOGIA E SAUDE. Rouguayrol M.Z.; Filho N.A.; 62 Edigéo, 2003.
Medsi. - SUS: O QUE VOCE PRECISA SABER SOBRE O SISTEMA UNICO DE SAUDE Sites de

interesse:www.febrasgo.com.br/diretrizes.htm www.cdc.gov www.saude.gov.br

www.opas.org.br/publicmo.cfm?codigo=59 SUS: Lei N° 8.080 de 19 de setembro de 1990; Lei N° 8.142 de 28
de dezembro de 1990; Norma Operacional da Assisténcia a Satde — SUS-NOAS-01/02; Norma Operacional
Basicado Sistema Unico de Satude —NOB-SUS-1996; Emenda Constitucional N° 29 de 13 de setembro de 2000.

MEDICO GASTROENTEROLOGISTA - Grandes sindromes: dispepsias, diarréia (aguda e cronica), constipacéo
intestinal, obstrucd@o intestinal (pseudo-obstrucéo), hemorragia digestiva, ascite, ictericia, manifestaces
gastrointestinais da AIDS. Problemas especificos: doenca do refluxo gastroensofagico, tlceraduodenal, tlcera
gastrica, doenga celiaca, doenga de Crohn, doencas parasitarias (parasitoses intestinais, esquistossomose,
formas digestivas da doenc¢a de Chagas), Sindrome do célon irritvel, colite ulcerativa, doenca diverticular do
célon, megacélon congénito e adquirido, neoplasmas malignos do intestino, calculos biliares e doenca
inflamatoria da vesicula biliar, cirrose hepatica, hepatites infecciosas, hepatites crdnicas, drogas e o figado,
alcool e o figado, o figado na gravidez, pancreatite aguda, pancreatite crénica, carcionoma do pancreas.
Legislacdo: SUS:LeiN°8.080de 19 de setembrode 1990; LeiN°8.142 de 28 de dezembro de 1990; Norma
Operacional da Assisténcia a Saude — SUS-NOAS-01/02; Norma Operacional Basica do Sistema Unico de Sadde —
NOB-SUS-1996; Emenda Constitucional N° 29 de 13 de setembro de 2000 Referéncia Bibliografica: SHERLOCK,

S. Disseases of the Liver and Biliary System. 92 Ed. 1992, Blackwell, Londres — SLEISENGER, M e FORDTRAN, J. S.
Gastrointestinal Disease: Pathophysiology, Diagnosis, Management52Ed. 1993,Sauders Filadélfia—DANI,R.E
CASTRO, L. P. C. Gastroenterologia Clinica 32 Edi¢do, 1993. Guanabara Koogan — SCHIFF, L. e SHIFFE. R.
Diaseases of the Liver 72 Ed. 1993 Lippincott, Filadelfia.

MEDICO GINECOLOGISTA/OBSTETRA - Tencéo integral & saide da mulher e o Sistema Unico de Salde.
Diretrizes do programa de atencao integral a salde da mulher. Organizagéo do servigo de assisténcia ao pré-
natal de alto e baixo risco. Ciclo menstrual. Sangramento Uteriano Anormal. Endometriose. Miomatose.
Adenomiose Pdlipos uterinos. Concepc¢édo e contracep¢do. Amenorréia. Infertilidade. Sindrome do Ovario
policistico. Doengas benignas e malignas dos ovarios. Doencas benignas e malignas do colo, do corpo do Utero,
davulva e da vagina. Controle de Ca de colo do Gtero e mama - citologia oncética. Seguimento dos casos.
Colposcopia. Doencas das mamas. Incontinéncia urinaria. Distopia genital. Assisténcia Ginecoldgica. Consulta
ginecoldgica. DST/AIDS. Leucorréias. Exam es laboratoriais especificos. Assisténcia ao climatério e a velhice.
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Educacdo emsaude - areadamulher. Legislagcdo: SUS: LeiN°8.080 de 19 de setembro de 1990; LeiN°8.142 de
28 de dezembro de 1990; Norma Operacional da Assisténcia a Saude — SUS-NOAS-01/02; Norma Operacional
Basica do Sistema Unico de Satide —NOB-SUS-1996; Emenda Constitucional N° 29 de 13 de setembro de 2000.
Sugestdes Bibliogréaficas: Berek J. Novak:Tratado de Ginecologia. Guanabara Koogan, 2005. Zugaib. Obstetricia.
Manole, 2008. Aldrighi JM, PettaCA. Anticoncepcéo: aspectos contemporéneos. Atheneu, 2005. Costa HLFF,
Moraes-Filho OB. Ginecologia e Obstetricia. Edupe, 2006. www.febrasgo.com.br. Tratado de Saude Coletiva.
Gastdo Wagner S Campos, Maria Cecilia S Minayo, Marco Akerman, Marcos Drumond Jr, YaraM Carvalho.
EditoraHUCITEC. Riode Janeiro, 2006. Epidemiologia. Roberto A. Medronho; Katia Vergetti Bloch; Ronir Raggio
Luiz& Guilherme Loureiro Werneck. - 22 edigdo. Editora Atheneu. Rio de Janeiro,2008, 790 pag; ISBN —
9788573799996 Duncan, B.B; Schmidt, M.l.; Giugliani, E.R.J. Medicina Ambulatorial: condutor clinico em
atencao primaria. 22 edicao, Porto Alegre:Artes Médicas, 1996. Cadernos de Atencao 14 Basica. Departamento
de Atencdo Basica.Ministério da Saude.http://200.214.130.35/dab/Lei Federal n° 8080 (dispde sobre o Sistema
Unico de Sautde) Lei Federal n° 8142 (complementa a Lei 8080, 1990) www.saude.gov.br

MEDICO PEDIATRA - Acidentes na infancia, Adenotonsilites, Adolescéncia — problemas comuns, Atengéo
integrada as doencas prevalentes na Infancia (AIDPI), A crianca HIV positiva, Aleitamento materno, Alergia a
proteina do Leite de Vaca (APLV), Asma bronquica, Avaliacdo nutricional, Bronquiolite, Crescimento e
desenvolvimento neuropsicomotor da crian¢a normal, 21 Deficiéncia auditiva, Dermatoses freqiientes na
infancia, Desidratagédo, Diarréia aguda infecciosa, Doengas exantematicas, Febre: manejo na crianca,
Imunizagdes, Infecgdo respiratoria aguda, Infecgdes do trato urinario, Maus tratos, abuso e negligencia,
Meningites, Otite média, Pneumonias, Rinossinusite, Sindrome Hemolitico urémica, Sindrome necrética e
neritica, Tuberculose, Sugestdes Bibliograficas: LOPEZ, Fabio, CAMPOS, Dioclécio Junior.Tratado de Pediatria —
Sociedade Brasileira de, Pediatria . Editora Manole Ltda., Barueri, SP, 2007.Brasil. Ministério da Salde.
Tuberculose: guia de vigilancia epidemioldgica. Brasilia, DF. 2002, Brasil. Ministério da Saulde.
Acompanhamento do crescimento e desenvolvimento infantil. Série Cadernos de Atencgdo Béasica no. 11.
Normas e manuais técnicos no. 173, Brasilia, DF. 2002 IV Diretrizes Brasileiras do Manejo da Asma. J. Bras.
Pneumol 32, Supl 7, 2006.Brasil. Ministério da Salde. Guia de tratamento clinico da Infec¢éo pelo HIV em
Pediatria. Brasilia, DF, 32 ed — 2006. Brasil. Ministério da Salde. Imunobiolégicos especiais e suas indicacdes,
Brasilia, DF. 2006. Brasil. Ministério da Salde. Recomendacdes para profilaxia da transmissédo vertical doHIV e
terapia anti - retroviral . Brasilia, DF, 42 ed - 2007. Brasil. Ministério da Saude Manual de Vigilancia
Epidemiolégica de efeitos adversos pdsvacinagéo. Brasilia, MS 2007 Sociedade Brasileira de Pediatria -
Calendéario Vacinal 2008 - Educacdo médica continuada. Documentos Cientificos disponivel em
www.sbp.com.br Guia de atuacao frente a maus tratos nainfancia e adolescéncia -disponivel nos manuais
virtuais da Sociedade Brasileira de Pediatria -Manual Pratico de Atendimento em Consultdrio e Ambulatério de
Pediatria — disponivel como Manual virtual da Sociedade Brasileira de Pediatria.

MEDICO PSIQUIATRA / MEDICO PSIQUIATRA CAPS - Psicopatologia Geral: transtornos e alteragdes da
consciéncia, orientagdo, atencdo, humor, afeto, volicdo, pragmatismo, memdria, inteligéncia, pensamento,
senso percepgdes, consciéncia do eu, psicomotricidade, fala, linguagem, consciéncia de morbidade. Clinica
Psiquiatrica: anamnese e exame psiquico; principios de neurociéncias; classificacao, etiopatogenia, diagndstico,
diagnéstico diferencial, evolugdo, progndstico e tratamento dos seguintes transtornos mentais: transtornos
mentais organicos, transtornos mentais e de comportamento decorrentes do uso de substancias psicoativas,
esquizofrenia, transtornos dohumor, transtornos neuroéticos (fébicos. Ansiosos, do panico, obsessivos
compulsivos, de estresse pds-traumatico), transtornos dissociativos, transtornos somatoformes, transtornos
alimentares, retardo mental. Psicofarmacoterapia: farmacocinética farmacodindmica, uso, manejo, efeitos
colaterais e interacdes medicamentosas dos seguintes grupos de psicofarmacos: antipsicéticos,
antidepressivos, benzodiazepinicos, anticolinérgicos, estabilizadores do humor, anticonvulsivantes e
hipnéticos. Saude Mental: histéria da Reforma Psiquiatrica Brasileira (RPB), situacdo atual da RPB, clinica
praticadanos Centrosde Atencao Psicossocial (CAPS), movimentos de usuarios e familiares, politicas publicas e
legislacbes sobre o tema. Legislacéo: SUS: LeiN°8.080 de 19 de setembro de 1990; LeiN°8.142 de 28 de
dezembrode 1990; Norma Operacional daAssisténcia a Saide —SUS-NOAS-01/02; Norma Operacional Basica
do Sistema Unico de Satide — NOB-SUS1996; Emenda Constitucional N° 29 de 13 de setembro de 2000
Referéncia Bibliografica: Legislac&o: Lei N°8.080 de 19 de setembro de 1990; Lei N° 8.142 de 28 de dezembro
de 1990; Norma Operacional da Assisténcia a Saide — SUS-NOAS-01/02; Norma Operacional Basica do Sistema
Unicode Satde —NOB-SUS-1996; Emenda Constitucional N°29 de 13 de setembro de 2000; Lei Federal 10.216,
de 06 de abril de 2001. Lei Estadual 11.802 de 18 de janeiro de 1995. Emenda da Lei Estadual 11.802, de 1° de
dezembrode 1997. Resolugdo do Conselho Federalde Medicinan®1407/94. Resolucdodo Conselho Federal de
Medicinan®1598/2000.EY,Hetalli. —Manual de Psiquiatria , S&o Paulo, Riode Janeiro, Masson. FERNANDES,

F.A. —Fundamentos de la Psiquiatria Actual , Madrid, EPM, Tomo |, Parte 22. — Questiones psicopatoldgicas .
FREUD, S. —O Mal Estar da Civilizagéo . (1930) ESB, Rio de Janeiro Imago, Vol, XXI, FREUD, S. —Notas
Psicanaliticas para um Relato Autobiogréfico de um caso de Parandia . (1911) ESB Rio de Janeiro, Imago, Vol

Xll. FREUD, S. —A Perda darealidade na Neurose e na Psicose (1924) ESB, Rio de Janeiro, Imago, Vol. XIX.
STAHL, S. M. —Psicofarmacologia Bases Neurocientificas e Aplicagdes Clinicas . Rio de Janeiro, MEdsi, 1998.

56


http://www.febrasgo.com.br/
http://200.214.130.35/dab/Lei
http://200.214.130.35/dab/Lei
http://www.saude.gov.br/
http://www.sbp.com.br/

Relatério Final da lll Conferéncia Estadual de Satde Mental — Secretaria de Estado da Saude de Minas Gerais,
2001.DESVIAT, M. —Areforma Psiquiatrica , Rio de Janeiro, Fiocruz, 1999. DELGADO, P.G.G. —Asrazdes da
Tutela, Riode Janeiro, Te Cora, 1992. BARROS F. O. —PAI-PJ—Projeto de Atencéo Interdisciplinar ao Paciente
Judiciario . Caderno de Textos — Il Conferéncia Nacional de Saude mental: Cuidar Sim, Excluir N&o. Ministério
daSalde, 2001. LOBOSQUE, A. M. —Principios parauma Clinica Antimanicomial e Outros Escritos , Sao Paulo,
Hucitec, 1997. LOBOSQUE, A. M.. —Experiéncias da Loucura , Rio de Janeiro, Garamond, 2001. MANHADO, R.
—Ciéncia e Saber. A Trajetériada Arqueologia de Foucaulf . Rio de Janeiro, 1998 — Graal, 1988 22 parte. Cap. 1:
—Uma Arqueologia da Percepgdo . BUCHER, R. —Drogas e Drogadi¢ao no Brasil . Porto Alegre. Artmed —
RAMOS E BERTOLOTE , —Alcoolismo Hoje . Porto Alegre, Artmed.

MEDICO UROLOGISTA - Embriologia do Trato Urinario; Infecg&o do Trato Urinario; Cancer de Prostata; Cancer de
Bexiga; Tumores Renais; Litiase Urinaria; Transplantes Renais; Refluxo Vésico-Ureteral; Patologia de Juncéo
Pieloureteral; Incontinéncia Urinaria de Esforco; Urolinamica; Fistulas Vesico-Vaginais; Doengas Sexualmente
Transmissiveis. Sugestéo Bibliogréafica: Urology, Campbell, 72 Edicdo, 1998 - Editora Saunders. SUS: Lei N° 8.080
de 19 de setembro de 1990; Lei N°8.142 de 28 de dezembro de 1990; Norma Operacional da Assisténcia a
Salide — SUS-NOAS-01/02; Norma Operacional Basica do Sistema Unico de Saude — NOB-SUS-1996; Emenda
Constitucional N° 29 de 13 de setembro de 2000.

NUTRICIONISTA / NUTRICIONISTA NASF - Condi¢Ges sanitarias e higi€nicas do Servico de nutri¢do.
Planejamento da alimentagdo complementar. Alimentacao do pré - escolar. Alimentagao do escolar. Avaliagao
nutricional de criancas. Educacdo nutricional. Nutricdo bésica: carboidratos, proteinas e lipideo, digestao,
absorc¢do, transporte, metabolismo e excregdo, classificacdo, funcdo, recomendacdes e fontes. Minerais e
vitaminas: funcdo, recomendacdo. Agua, eletrdlitos, fibras: conceito, classificacdo, fungdo, fontes e
recomendagdes. Terapia nutricional nas patologias cardiovasculares, do sistema digestivo, enddcrinas e do
metabolismo renal, nas alergias e tolerancias alimentares, na desnutricdo protéico energética. Epidemiologia
nutricional, determinantes da desnutricdo, obesidade, anemia, hipovitaminose. Nutricdo materna infantil, leite
humano, composi¢ do. 20 Terapia nutricional na gestacao e lactacéo, na infancia e demais grupos etarios.
Avaliacdo nutricional: conceitos e métodos n o primeiro ano de vida e demais grupos etarios. Técnicas
dietéticas: conceito, classificacdo e caracteristica: pré-preparo e preparo de alimentos. Administracdo em
servicos de alimentacgdo: planejamento, organizagdo, coordenacéo e controle de unidades de alimentagéo e
nutricdo. Politica Nacional de Alimentagao e Nutrigdo; Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN) /
SEGURANCA ALIMENTAR; Avaliacdo do Estado Nutricional e do Consumo de Alimentos Indicadores
Antropomeétricos, Curvas e Padrdes de Referéncias Conhecimentos basicos sobre terapia nutricional enteral e
parenteral. Sugestdes Bibliograficas: Nutricdo e Metabolismo: CAMINHOS DA NUTRICAO E TERAPIA
NUTRICIONAL. Da Concepcéo a adolescéncia. Editora Guanabara Koogan Jacqueline Pontes Monteiro e José
Simon Camelo Janior. Nutricdo da gestacdo ao envelhecimento. Editora Rubio. Méarcia Regina Vitolo.
Epidemiologia nutricional. Editora Atheneu. Gilberto Kac. Pagina 113. Nutricao clinica. Estudos de casos
comentados. Sénia Tucunduva Philippi. Editora Manol e Nutricdo humana. Editora Guanabara Koogan. Jim
Mann e A. Stewart Truswell

PEDAGOGO-A identidade profissional do especialista em educacao. A acédo do pedagogo e o projeto politico—
pedagdgico da escola. As concepcdes de aprendizagem, curriculo e avaliagdo no contexto escolar. Principios e
fundamentos dos Parametros Curriculares Nacionais. Pedagogia daincluséo. A importancia do especialista em
educacdo nos Conselhos de Classe. O processo pedagdgico: planejamento, desenvolvimento e avaliagdo. O
especialista em educacao e os 6rgdos colegiados. - Disturbios de aprendizagem: Dislexia, discalculia, TDAH,
distorgrafia, - Educac¢ao inclusiva, - Relac¢fes interpessoais, - Legislagédo educacional vigente (nacional, estadual e
municipal), - Ensino fundamental de 9 anos, - Desafios do cotidiano escolar: Indisciplina e Bullying, - Os
descritores da Lingua portuguesa e da matematica, - Pardmetros curriculares, - evasao e repeténcia escolar.
Sugestéo Bibliografica: LUCKESI, Cipriano Carlos - Avaliacdo da aprendizagem escolar - Ed. Cortes - Sdo Paulo,
1999; HOFFMANN, Jussara - Avaliagdo mediadora: uma pratica em construcéo da pré-escola a universidade - Ed.
Mediacéo - Porto Alegre, 1993; GANDI, Danilo - A pratica do planejamento participativo - Ed. Vozes - Petropolis -
1994.; PERRENOUD Philippe - Construir as competéncias desde a escola Ed. Artes Médicas - Porto Alegre - 1999.;
FREIRE, Paulo - Pedagogia da autonomia — saberes necessarios a pratica educativa - Ed. Cortez - Sdo Paulo -
1998. 06 - Lei de Diretrizes e Bases da Educacéo Nacional - LDB N.° 9394 de 20 de dezembro de 1996. BRASIL
MEC - Par@metros Curriculares Nacionais - Ensino Fundamental - Brasilia - 1996. BRASIL - MEC Parametros
Curriculares Nacionais - Terceiro e Quarto ciclos: temas transversais - Brasilia, 1998; COUTINHO, Maria Tereza da
Cunha- MOREIRA, Mércia - Psicologia da Educacéo - Ed. Lé - 1992.; ALVES, Nilda e outros - Educagéo e
Supervisao, o trabalho coletivo na escola.; GADOTTI, Moacir - Pensamento pedagégico brasileiro; SOLE, Isabel -
Orientacdo educacéo e intervencao psicopedagdgica - Ed. Artes Médicas.; VEIGA, llma Passos - Escola
Fundamental, curriculo e ensino - Ed.; ROJO, Roxane - Alfabetizagao e letramento - Ed. Mercado de Letras.;
SOARES, Magda-Letramento - Umtemaemtrés géneros - Ed. Auténtica.; RevistaNova Escola-maio 2001 pag.
13a15- 0 professor se forma na escola - Antdnio N6voa - Aprender... para ensinar — Priscila Ramalho pag. 18 a
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23.; RevistaNova Escola - Junho/Julho - Pag. 13 al5 - Emilia Ferreiro - O ato de ler evolui.; Revista Nova Escola -
Agosto 2001 - P4g. 48 a 51 - Pedro Demo - E errando que se aprende.; Revista Nova Escola - Setembro 2001 -
Pag.12a19. Denise Pellegrini - Ler e escrever de verdade - Fala mestre - Ana Maria Machado - A literatura deve
dar prazer, Pag. 21 a 23.

PEDAGOGO CAPS - Conhecimento dos fundamentos do SUS. Conhecimento de Psicopatologia. Conhecimento
sobre reducao de danos e politica nacional. Conhecimento dos preceitos que pautam a Reforma Psiquiatrica.
Politica de Satde Mental - Lei Federal n®10.216/01. O compromisso social e ético do professor; As concepgles
de infancia, de familia e de sociedade: o processo de socializacédo; As tendéncias pedagdgicas no Brasil e a
didatica; O carater educativo e intelectual pelo aluno; Curriculo e Projeto Politico-pedagdgico; O Planejamento
Pedagogico numa perspectiva de transformacéao social; A escola publica e sua fungéo social; Construtivismo; A
psicogénese daalfabetizacéo; A construgdo do conhecimento matematico e aatuacao do professorde Educagéo
Infantil e Ensino Fundamental; A elaboracdo do Universo pela crianca: as no¢des de tempo, espaco, objeto e
casualidade; O jogo na construcéo do conhecimento pela crianga; O raciocinio infantil: o pensamento racional
pensamento criador; Aintegracéo das areas de conhecimento com os aspectos do desenvolvimento psico-social
da crianca; A avaliacéo e aprendizagem; A orientacdo pedagdgica, a formacéo continuada do professor e a
integracao-teoria e pratica; Asteorias daeducacédo e o problemadamarginalidade; A alfabetizacéo, concepc¢des
de linguagem e escrita; Transdisciplinaridade: por uma racionalidade transversal; Violéncia e Educacao;
Sociedade do conhecimento enquanto sociedade aprendente Conhecimento dos fundamentos do SUS.
Conhecimento de Psicopatologia. Conhecimento sobre reduc&o de danos e politica nacional. Sistema Unico de
Saude: Lein®8.080 de 19/09/90, Lein°8.142 de 28/12/90; NormaOperacional Basicado Sistema Unico de Salde
- NOB-SUS de 1996; Norma Operacional da Assisténcia a Saude/SUS - NOAS-SUS de 2002. Politica Nacional de
Humanizagdo. Pactos pelaVidaem Defesado SUS e de Gestéo. Politica Nacional de Atencéo Basica. Portarian®
2.436, de 21 de setembro de 2017, estabelece a reviséo de diretrizes para a organizagao da Atencéo Basica, no
ambito do SUS. Lein°®8.142, de 28/12/90. Sistema de Planejamento do SUS. Politica Nacional de Promocéao de
Saulde. Politica de Saude Mental - Lei Federal n°® 10.216/01. Portaria n 336 de 19 de fevereiro de 2002. Portaria
n°3.088 MS/GM, de 23/12/2011. Lei Orgénica de Sao Joaquim/SC.

PROFESSOR DE EDUCACAOBASICAPEB | (1°A05°ANOE CRECHE EPRE-ESCOLA)- Alfabetizagio e letramento:
pressupostos tedricos e implicagdes pedagdgicas no cotidiano escolar. Alfabetizacéo e linguagem. O ensino da
lingua portuguesana educacéo infantil e nos anos iniciais do ensino fundamental: discussdes atuais (linguagem,
lingua, interagéo e enunciagio). O desenvolvimento daoralidade no cotidiano escolar: capacidades e estratégias
metodoldgicas. Apratica daleitura: objetivos e finalidades daleitura; aspectos indispensaveis acompreensao na
leitura do texto; relagdo leitor/autor; diversidade textual e a pratica pedagdgica (tipologia, suportes e géneros
textuais). A prética de producao de texto: condicdes de producao; finalidade da producéo de texto; ortografia;
revisdo textual. A apropriacdo do sistema de escrita no cotidiano escolar: capacidades e estratégias
metodoldgicas. Escolas Pedagogicas (Tradicional, tecnicista, critico-social dos conteudos, liberal e libertadora).
Pensadores da educacao: Piaget, Vygotsky, Gardner, Paulo Freire, Emilia Ferreiro e Freud. A proposta
construtivista. Psicologia do desenvolvimento. Educagéo especial. Inclusdo. Avaliagdo da aprendizagem. O
trabalho com a literatura. - Fundamentos filoséficos, psicoldgicos, socioldgicos e histéricos da educacéo:
Concepgdes filosdficas da educacéo; Relacdo entre educacéo, sociedade e cultura; A escola como instituicéo
social; Teorias do desenvolvimento e da aprendizagem; Psicologia da Educacéo; - Fundamentos didatico-
metodoldgicos da Educacdo: Tendéncias pedagdgicas na préatica escolar; Planejamento, metodologia e avaliacdo
do processo ensino/aprendizagem; Projeto Politico Pedagdgico; Escola Cidada. - Ensino e aprendizagem de
questdes sociais; Linguagem naescola; Histériada Educacéo; Pedagogiadaincluséo; Curriculo e construgcao do
conhecimento. Pardmetros Curriculares Nacionais; Os projetos de trabalho: teoria e prética,
interdisciplinaridade, globalizacdo do conhecimento. O trabalho pedagdgico na escola: gestao do Orientacdes
didaticas para o ensino da Lingua Portuguesa, Matematica, Ciéncias Naturais, Historia e Geografia. Principios
Metodoldgicos de Educacéo. Atendimento & diversidade no desenrolar do curriculo voltado para a incluséo
escolar. Parametros Curriculares Nacionais - Principios e Fundamentos: Organizagao do conhecimento escolar;
Areas e Temas Transversais: Objetivos, contetidos, métodos, selecdo de material didatico. Processos de
desenvolvimento e aprendizagem da crianc¢a. Linguagem e alfabetizacdo: a leitura e a escrita. O processo
pedagdgico: planejamento, desenvolvimento e avaliagdo. Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo (LDB). Sugestfes
Bibliogréficas: BARCO, Frieda Liliana Morales. Era uma vez na escola: formando educadores para formar leitores.
BeloHorizonte: Formato, 2001 (Série Educador em Formacéo). BRASIL. Secretaria de Educagdo Fundamental.
Pardmetros Curriculares Nacionais. 12 a 42 séries. Brasilia: MEC/SEF, 1998. BRASIL. Ensino Fundamental de 9
anos: orientagdes para ainclusao da crianca de seis anos de idade. Brasilia: Ministério da Educacéo, Secretaria
de Educacéo, 2007. BIZZO, Nélio. Ciéncias: facil ou dificil? 2.ed. S&o Paulo: Atica, 2002. CAGLIARI, Luis Carlos.
Alfabetizando sem o ba-be- bi-bu. S&o Paulo: Scipione, 1998. DEBORTOLI, José Alfredo O. Mdltiplas Linguagens.
In. CARVALHO, Alysson,. SALLES, Fatima e GUIMARES, Marilia (orgs.) Desenvolvimento e Aprendizagem. Belo
Horizonte: UFMG, 2002, p. 73-88. Disponivel em Acesso em: 06 mai.2010. D'AMBROSIO Ubiratan.
Etnomatematica: elo entre as tradicdes e a modernidade. 2. ed. Belo Horizonte: Auténtica, 2002. DIONISIO,
Angela P., MACHADO, Ana Rachel, BEZERRA, Maria Auxiliadora (orgs.) Géneros textuais e ensino. Rio de Janeiro:
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Lucerna, 2002. FREITAS, José Luiz M. e BITTAR, Marilena. Fundamentos e Metodologias de Matematica para os
ciclos iniciais do ensino fundamental. Campo Grande: Ed. UFMS, 2004. GARCIA, Regina Leite (org.) Novos olhares
sobre a alfabetizac&o. 3 ed. Sdo Paulo: Cortez, 2008.

PROFESSOR DE EDUCACAOQ BASICA PEB Il - ARTES - Conhecimentos voltados a promover o ensino da leitura de
obras de arte e compreensao, inclusive de fatos histéricos contextualizados; Proporcionar a interacédo do aluno
com os diversos materiais e procedimentos artisticos e suas multiplas linguagens, inclusive levando em
consideracdo as diversas manifestagdes culturais. Sugestdes Bibliograficas: BARBOSA, Ana Mae (Org.)
InquietacBes e mudancas no ensino de arte. Sao Paulo: Cortez, 2002. BARBOSA, Ana Mae. Tépicos Utopicos.
Belo Horizonte: C/Arte, 1998. BARBOSA, A. M. (Org.). Arte-Educacdo: leitura no subsolo. S&o Paulo: Cortez, 2001.
BRASIL. Secretaria de Educagao Fundamental. Parametros Curriculares Nacionais: arte — 3° e 4° ciclos. Brasilia,
1998. CONDURU, Roberto. Arte afro-brasileira. Belo Horizonte: C/ARTE, 2007. LAGROU, Els. Arte indigena
brasileira. Belo Horizonte: C/ARTE, 2009. PIMENTEL, Lucia Gouvéa (org.) Som, gesto, forma e cor: dimensdes da
Arte e seu ensino. Belo Horizonte: C/ARTE, 1995.

PROFESSOR DE EDUCACAO BASICA PEB Il - CIENCIAS - Biologia e Principios de Ecologia; Vida e composicdo
quimica dos seres vivos; Vida e energia; Ecologia: conceitos fundamentais; Fluxo da matéria e energia. Ciclos
biogeoquimicos, sucessao ecoldgica e desequilibrios ambientais; Ecossistemas e populagéo; Relagdes entre os
seres vivos; Conquistas tecnoldgicas e qualidade de vida; Desenvolvimento sustentavel. Origem da vida e
biologia Celular; Origem da vida; Citologia; Embriologia e histologia animal; Embriologia animal; Histologia
animal; Os seres vivos; Sistema de classificac@o; Os seres vivos e 0s virus: Reino Monera; Reino Protista; Reino
Fungos; Reino Plantae; Reino Animdlia. O ser humano: Evolugao; Fisiologia; Saude. Genética: Genética e a
Primeiralei de Mendel; Polialelia; A segunda lei de Mendel; Genética p6s Mendel. Biologia Molecular: sintese de
proteina e engenharia genética. Evolugdo: Conceitos e evidéncias; Teoria sintética da evolucdo e a genética de
populacdes. Quimica: Estrutura da matéria; Classificacdo dos elementos quimicos; Ligacfes e rea¢des quimicas;
Funcdes quimicas; Fisica: Movimento e for¢a; (Mecanica); Trabalho e maquinas; Energia; Calor e som; Luz e
sistemas oOpticos; Eletricidade e magnetismo. Favorecer a compreenséo da biodiversidade e dos fendmenos
naturais, relacionando-os as interferéncias causadas pela acdo humana, a partir de uma postura investigativa e
critica. Pardmetros Curriculares Nacionais. Ciéncias. Sugestdes Bibliograficas: BRASIL. Ministério da Educago.
Secretaria de Ensino Fundamental. Parametros Curriculares Nacionais. Ciéncias. Brasilia: MEC/SEF, 1998.
GEWANDSZNAJDER, F. Sexo e reprodugéo. Sao Paulo: Atica, 2000. GEWANDSZNAJDER, F.; CAPOZOLI, U. Origem
e histériadavida. Sdo Paulo: Atica,1994. GRUPO APEC. - Agdo e Pesquisa em Ensino de Ciéncias. Porum novo
curriculode ciéncias voltado paraas necessidades de nossotempo. Presenca Pedagdgica. BeloHorizonte, vol 9,
n.51, p.43-55, mai./jun, 2003. GRUPO APEC. Construindo Consciéncias, 5 vol. (Cole¢do de Ciéncias para o Ensino
Fundamental e livro de Assessoria Pedagogica). Sdo Paulo: Scipione, 2009. LIMA, MariaEmiliaC. C.e BRAGA,
Selma A. M. AGUIAR Jr., Orlando. Aprender Ciéncias: um mundo de materiais - livro do aluno e livro do
professor. Belo Horizonte: Editora UFMG, 2004. 21

PROFESSOR DE EDUCACAO BASICA PEB Il - EDUCACAOQ FISICA - 1.Concepgdes e Histéria da Educaco Fisica -
Andlise da histéria da Educacéo Fisica Escolar e suas diferentes abordagens e concep¢fes pedagogicas que
estruturam o ensino nos contetidos da Educagé&o Basica. 2. Desenvolvimento e Aprendizagem Motora —
Conhecimento dos estagios e dos mecanismos que influenciam no fenémeno de desenvolvimento motor, do
nascimento a maturidade, e suas implicagfes na educacéo fisica e no esporte. 3. Fundamentos de biologia,
bioquimica, fisiologia, cinesiologia e biomecéanica — Metabolismo energético e suaregulagéo por meio da agua,
carboidratos, lipidios, proteinas e suas aplica¢cdes nos diversos sistemas relacionados ao movimento humano.
Principais mecanismos fisiolégicos dos sistemas nervoso, respiratdrio, cardiovascular, endécrino, gastrintestinal,
reprodutor e renal. Analises cinesioldgicas qualitativas e quantitativas do corpo humano em movimento natural
e esportivo, baseadas em conceitos anatémicos e biomecanicos. Mecénica do movimento humano pela analise
quantitativa de tarefas aplicadas, dos métodos de medicao, aquisi¢cdo, processamento e analise de dados. 4.
Pedagogiana Educacéo Fisica e Cultura Escolar - AEducacao Fisica e seus vinculos com a sociedade brasileira
relativos aos aspectos socio-histéricos e educacionais. Fundamentos teoricos e das praticas pedagogicas
aplicadas ao campo da Educacéo Fisica. O esporte e o sistema midiatico e suasimplicagcdes no ato de ensinar.5.
Educacéo Fisicae Saude—0O papelsocial e educacional da atividade fisicacomo um instrumento de promocgédo da
saude, do bem-estarfisico, psicologico e social doindividuo. Andlise dos conceitos de atividade fisica, qualidade
devidaesaude (Epidemiologia).6. Danga, Esporte, Recreagdoe Lazer—Ahistoriae fundamentos esportivos, das
técnicas de iniciacdo e dos processos de ensino/aprendizagem, como conteldo da Educacéo Fisica e suas
implicacGes como esporte. Trabalho com o ltdico, manifestac@es folcloricas, culturais de forma a apresentar ao
aluno que se encontra no meio educacional, o desenvolvimento da consciéncia corporal e do movimento em
toda a sua plenitude, favorecendo assim, as diversas manifestacdes de expressdes na area da atividade fisica
com a visdo de promogdo, prevencao e preservagao da saude objetivando a qualidade de vida ativa de seus
beneficiarios. 7. Legislagao, estrutura e funcionamento do ensino — A evolugdo da instituicdo escolarno Brasile a
organizacéo da Educacéo Basicaem conformidade com as disposicdes legais e politicas da Educacao Nacional
vigente. Estatutoda Criancaedo Adolescente, Leis e Diretrizes Basicas de Ensino e Plano Curricular Nacional. 8.
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Curriculo e Avaliagédo — Educagao Inclusiva — Projeto Politico Pedagégico — O processo pedagdgico: planejamento,
desenvolvimento e avaliacdo. Direitos e Deveres Individuais e 21 coletivos. Considerac¢des sobre a policia e os
Direitos Humanos. Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988. Titulo Il, capitulo | — dos Direitos e
Deveres Individuais e Coletivos, artigo 5°. Estatuto da Crianca e do Adolescente — Lein®8.069 de 13 de julho de
1990.Sugestdes Bibliograficas: BIZZOCCHI, Carlos —Caca . O voleibol de algo nivel: da iniciagdo a competigéo.
Barueri, SP: Manole, 2004. DE ROBERTIS, EMF — HIB, 2001, Bases da Biologia Celular e Molecular Editora
Guanabara, 3a ed ou posterior. JUNQUEIRA & CARNEIRO, 2000. Biologia Celular e Molecular. Editora Guanabara,
7a ed ou anterior. GRECO, P.J. e Benda, R.N. (organiz.) Iniciacdo Esportiva Universal- 1- Da aprendizagem motora
ao treinamento técnico. Ed. UFMG, Belo Horizonte, 1998. GUERRA, M. Recreacéo e lazer. 5. ed. Porto: Alegre
Sagra-DC, Luzatto, 1996. GUYTON, A. C. Tratado de Fisiologia médica. 9°, 10°, e 112 ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan LE BOULCH, J. Educac¢éo Psicomotora: a psicocinética na idade escolar. Porto Alegre: Artes
Médicas, 1987. MAGILL. R. Aprendizagem motora: conceitos e aplica¢cdes. Edgar Bluche, Sdo Paulo, 1984. MEC,
Parametros curriculares nacionais - Educacao Fisica - 12 a 42 série - ensino fundamental. Brasilia, 1997.
McARDLE, W.D., KATCH, F.I., KATCH, V.L. Fisiologia do Exercicio - Energia, nutricdo e desempenho humanao. 4.
ed., Interamericana, Riode Janeiro, 1998. SCHMIDT, R.2 Aprendizagem e performance motora. Dos principios a
pratica. Sdo Paulo: Ed. Movimento, 1993. SANTIN, S. Educagéo Fisica: temas pedagogicos. Est. ESEF/UFRGS,
Porto Alegre, 1992. SOARES, C.L.; Taffarel, C.N.Z.; Varjal, E.; Filho, L.N.; Escobar, M e Bracht, V. Metodologia do
ensino de Educacéo Fisica - coletivo de autores. Ed.Cortez, 1992. SOUZA, E. S. e Vago, T.M. (org.) Trilhas e
partilhas-Educacao Fisicaescolare nas praticas sociais. BeloHorizonte: Editora Cultura, 1997. TANI, G. Manoel;
Kokobun, E e Proenga. Educacéo Fisica Escolar. S&o Paulo: Edusp/EPU, 1988. WEINECK, Erlangen J. Futebol total:
otreinamento fisiconofutebol. [Traducéo Sérgio Roberto Ferreira Batista]. Garulhos, SP: Phorte Editora, 2004.

PROFESSOR DE EDUCAGAOQ BASICA PEB Il - ENSINO RELIGIOSO - Considerar os principios da pluralidade
cultural e religiosa, negando formas de proselitismo, buscando a abordagem do ponto de vista sociocultural e
histérico. Sugestdes Bibliograficas: ALVES, Rubens. O que é Religido. 7. ed. Sdo Paulo: Loyola, 2006. BOFF,
Leonardo. Saber Cuidar-éticadohumano—compaixao pelaterra. Petropolis: Vozes, 2000. BRASIL. Ministérioda
Educacéo. Secretaria de Ensino Fundamental. Pardmetros Curriculares Nacionais. Ensino Religioso. Brasilia:
MEC/SEF, 1998. CARON, Lurdes (Org) e equipe do GRERE. O Ensino Religioso na nova LDB. Petrépolis: Vozes,
1997. FIGUEIREDO, Anisia de Paula. Ensino Religioso: perspectivas pedagdgicas. Petrdpolis: Vozes, 1995. FORUM
NACIONAL PERMANENTE DO ENSINO RELIGIOSO. Pardmetros Curriculares Nacionais. Ensino Religioso. 5. ed.,
Sé&o Paulo: Ave Maria, 2001. GONCALVES FILHO, Tarcizo. Ensino Religioso e formagao do ser politico. Uma
proposta para a consciéncia de cidadania. Petropolis: Vozes, 1998

PROFESSOR DE EDUCACAOQ BASICA PEB Il - GEOGRAFIA - 1. A linguagem geografica. Sistema de localizacdo e
representacao cartogréfica.. As habilidades béasicas do raciocinio geogréfico: localizacéo, orientagdo e
representacao espacial. As linguagens da interpretacdo geogréfica. 2. Os grandes conjuntos paisagisticos do
globoterrestre - Os elementos naturais na estrutura¢éo da paisagem. Relagéo sociedade/natureza e problemas
ambientais. 3. Producéo e organizacdo do espaco - Populac¢éo: crescimento e mobilidade espacial. Os recursos
minerais e a economia. Recursos energéticos e recursos hidricos. Produgao e organiza¢éo do espago urbano-
industrial. O espaco agrario. O espaco da circulagdo e das redes. 4. Espaco,tecnologia , globalizacdo e
geopoliticas da globalizacao. 5. Espaco, territorio e poder. 6. Natureza, sociedade e questdo ambiental .7.
Organizagdo do espaco brasileiro: elementos naturais, sociedade, economia, populacéo, industrializacao,
urbanizacéo - Caracteristicas da natureza e da sociedade. As disparidades regionais. O Brasil no contexto
mundial. BRASIL. Secretaria de Educagdo Fundamental. Pardmetros curriculares nacionais : geografia / Secretaria
de Educagdo Fundamental. Brasilia: MEC/ SEF, 1998. 156 p. Sugestdes Bibliograficas: LUCCI,Elian Alabi; BRANCO,
Anselmo Lazaro; MENDONCA, Claudio. Geografia Geral e do Brasil .S&o Paulo : Saraiva,2006 ( volume Unico)
MAGNOLI, Demétrio; ARAUJO, Regina .Geografia — A constru¢do do mundo — Geografia Geral e do Brasil .S&0
Paulo : Moderna , 2005 ( volume tinico) MOREIRA, Igor. Espago Geografico. Editora Atica, 1998. ROSS, J. S.
Geografia do Brasil. S&o Paulo: Ed. da Universidade de S&o Paulo. 1995. SENE, Eustaquio e MOREIRA, Jodo Carlos.
Espaco Geografico e Globaliza¢&o. Sao Paulo: Editora Scipione, 2006 (volume Unico) Qualquer publicagdo que
contenha a matéria acima relacionada.

PROFESSOR DE EDUCACAO BASICA PEB Il - HISTORIA - Histéria geral: O sistema feudal: origens, caracteristicas e
decadéncia. O papel da Igreja na sociedade medieval. O renascimento comercial e urbano: origens,
crescimento demografico , surgimento da burguesia, as rotas comerciais.O Renascimento.A Reforma. A
Revolucgdo Industrial e as transformacdes sociais e politicas na Europa Ocidental. O lluminismo. A expansao
maritima e comercial e a posse da América pelos europeus.Revolucdes liberais — Americana e Francesa . O
governo de Napoledo. O processo de independéncia das colbnias latino-americanas.A constru¢éo dos estados
nacionais da América Latina.Conjunturas internacionais: al Guerra Mundial, a Revolugéo Russa, o totalitarismo,
o fascismo, a [l Guerra Mundial , a Guerra Fria, e as repercussdes na América Latina . Conflitos no mundo atual.
Historia do Brasil: Desenvolvimento da colonizagdo: apogeu e crise da coldnia.Os movimentos precursores de
independéncia. A independéncia: politica joanina, separacéo definitiva. Brasil Império: Primeiro Reinado,
Regéncia, Segundo Reinado. Revoltas do periodo regencial. O longo processo da abolico da escravatura e a crise
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da monarquia.O Brasil Republicano e o Mundo Contemporaneo _ séculos XX e XXI : Primeira Republica e o
sistema politico oligarquico. A Era Vargas.O 27 populismo. O golpe de 1964 e o regime militar no Brasil.A luta
pelaaberturapolitica e a Republica Brasileira hoje As novas relagdes econémicas e politicas —a Globalizagdo e 0
Mercosul.O Brasil no contexto do mundo atual. Ensino de histéria: Caracteristicas e funcdes da Histéria como
disciplina curricular no Ensino Fundamental: A cidadania no curriculo escolar de Histéria. A histérialocal, a
educacédo patrimonial e a identidade cultural. Projetos de trabalho pedagdgico: interdisciplinaridade e
transversalidade. Pesquisa e producdo do conhecimento histérico. Novas fontes, linguagens, recursos e
estratégias no ensino de histéria. Parametros Curriculares Nacionais — Histéria (PCN). Sugestdes Bibliogréaficas:
1.CAMPOQOS, Flavio de ; MIRANDA, Renan Garcia.. A Escrita da Histéria . Séo Paulo : Escalada Educacional ,
2009.(volume unico) 2. COTRIM,Gilberto.Histoéria Global — Brasil e Geral . Sao Paulo: Saraiva, 2006. 3.
PAZZINATO, Luiz Alceu ; SENISE, Maria Helena Valente. Histéria Moderna e Contemporanea. S&o Paulo :Atica.
1997.(volume Unico). 4.SCHMITD,Mario Furley. Nova Histéria Critica .S&0 Paulo: Nova Geragéo, 2007.(volume
anico).

PROFESSOR DE EDUCACAO BASICA PEB Il - INGLES - Compreenséo de textos: textos de diversos tipos, de
padrdo contemporaneo, e provenientes de diversas fontes e niveis de dificuldade. Prefixes and Sufixes. Passive
voice. Reported Speech. Comparatives / Superlatives. Verb Tenses. Relative Pronouns. Modal AuxiliaryVerbs.
Personal Pronouns. Possessive Adjectives and Pronouns. Definite and Indefinite Pronouns. Conditional
Sentences. False Friends. Quantifiers: much/ many; very/very much; so/so much/ so many; too/too much/ too
many; enough. Prepositions. Discourse Markers. Special Difficulties: raise/rise; lay/lie; rob/steal; spend/waste;
used to/to be used to; would rather/ had better; borrow/lend; lose/miss; remember/ remind; say/tell. Noun
phrases, Verb phrases, Phrasal Verbs, Prepositional Phrases, Adjective Phrases, Noun clauses, Adjective clauses,
Adverbial clauses. Parametros curriculares nacionais: terceiro e quarto ciclos do ensino fundamental: lingua
estrangeira. Alinguainglesa e aeducacao para a cidadania e para a diversidade cultural. Modelo interacional de
leitura. ALEXANDER, L. Right word, wrong word. London: Longman, 1995. ALMEIDA FILHO, J. Dimensdes
comunicativas no ensino de linguas. Campinas: Pontes, 1993. BRASIL. Secretaria de Educacdo Fundamental.
Parametros curriculares nacionais: terceiro e quarto ciclos do ensino fundamental: lingua estrangeira/Secretaria
de Educacdo Fundamental. Brasilia: MEC/SEF, 1998. BROWN, H. Principles of language learning and teaching.
Englewood Cliffs, NJ: Prentice Hall Regents, 1994. CELANI, M A A. As linguas estrangeiras e a ideologia subjacente
a organizacdo dos curriculos da escola publica. S/d. GAMA, A. et alli. Introducéo a leitura em inglés. 2. ed. rev.
Riode Janeiro: Editora GamaFilho,2001. GIMENEZ, T. Transversalidade: educacéo paraacidadanianaaulade
LE, Mimeo, 2000. GIMENEZ, T.;JORDAO, C.; ANDREOTTI, V. (orgs). Perspectivas Educacionais e 0 Ensino de Inglés
daEscola Publica, 241 pags., Ed. Educat, S/d. GRADDOL, D. English Next. UK: British Council, 2006. Disponivel em:
http://www.britishcouncil.org/learning-researchenglishnext.ntm. GREENBAUM, S.; QUIRK, R. A student's
grammar of the English language. Pearson Education, 1973. HARMER, Jeremy. The practice of English language
teaching. London: Longman, 2006. HEWINGS, M. Advanced grammar in use. Cambridge University Press, 2005.
KLEIMAN, A. Leitura: ensino e pesquisa. 22 ed. Campinas, Pontes, 1989. MICHAEL, S. Practical English Usage.
Oxford University Press, 2005. MOITA LOPES, L. P. da. Oficina de lingliistica aplicada: A natureza social e
educacional dos processos de ensino/aprendizagem de linguas. Campinas: Mercado de Letras, 1996. MURPHY, R.
English Grammar in Use. Cambridge: Cambridge University Press, 2004. NUTTAL, C. Teaching reading skills in a
foreign language. Chicago: Heinemann English Language Teaching, 1996. PAIVA, V. L. M. de O e. Cultural
Imperialism. Estudos Germanicos. Belo Horizonte: Departamento de Letras Germénicas, UFMG. Ano VI,
dez./1985. p. 433-451. PENNYCOOK, A. Global Englishes and Transcultural Flows, Routlege, 2007. PENNYCOOK,
A. The cultural politics of English as an international language. London: Longman, 1994. RICHARDS, J.
Methodology in language teaching: an anthology of current practice. Cambridge: Cambridge University Presss:
2002. RICHARDS, J. The language teaching matrix. Cambridge: Cambridge Universtity Press, 1990. SPRATT, M.
English forthe teacher. Cambridge: Cambridge University Press, 1994. VINCE, M, Advanced language practice,
with key, Oxford : Heinemann English Language Teaching, 1994. 22

PROFESSOR DE EDUCAGAOQ BASICA PEB Il - MATEMATICA - O professor de mateméatica deve fomentar o uso da
linguagem matemética como ferramenta para efetivar ou concretizar determinados raciocinios légicos, tais
como contar, comparar, medir, calcular, dentre outros, exigidos em uma dada situacéo problema. 1. Linguagem
basica dos conjuntos: Os conjuntos dos nimeros naturais, inteiros, racionais e reais. Operacdes fundamentais:
adigao, subtracdo, multiplicacdo e divisdo; Poténcias de expoentes racionais. Radiciacdo. A reta numérica.
Propriedades especificas de cada um desses conjuntos: Naturais: maltiplos e divisores, fatoragdo, maximo divisor
comum e minimo mdltiplo comum. Inteiros: multiplos e divisores. Representagao decimal dos nimeros racionais
ereais. 2. Linguagem algébrica: Equacdes e Inequacdes- Equacdes do 1° e do 2° graus. Raizes de produtos de
polindmios do 10 e do 20 graus. Sistemas de equac¢des do 1° grau, com duas variaveis. Inequagdes produto e
quociente, envolvendo polindmios do 1° e 2° graus. Razdes e Propor¢Bes- Proporcionalidade. Grandezas
diretamente proporcionais e grandezas inversamente proporcionais. Regra de trés simples e composta.
Porcentagem, juros e descontos simples. Taxas compostas de juros e de desconto. Célculo Algébrico-Operagdes
com expressfes algébricas. Identidades algébricas notaveis. Polindbmios. Operac6es. Funcdes: Fungdes do 1o e
do 20 graus. Raizes. Estudo de sinais. Graficos. Grafico de uma fungédo real de variavel real: intervalos de
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crescimento e/ou decrescimento, raizes, pontos de maximo/minimo e varia¢éo de sinais da fungdo. Matrizes -
Matriz genérica, matriz quadrada, triangular, diagonal, identidade, nula, transposta e inversa. Igualdade e
operacdes de matrizes Sistemas lineares: Equacdes lineares, sistemas de equacdes lineares e escalonamento.
3.Linguagem Estocéastica: Noc¢Ges de analise combinatdria e probabilidade -Problemas que podem ser resolvidos
vialistagens, diagramade arvore ou pela utilizagéo do Principio Fundamental da Contagem. Probabilidade deum
evento em um espaco amostral finito. Bindmio de Newton. Tridngulo de Pascal. Tratamento da Informagéo -
Interpretacao e utilizacédo de dados apresentados em tabelas e/ou graficos (segmentos, coluna, setores). Média
aritmética e ponderada. 4. Linguagem geométrica: Geometria plana - Posicao de retas no plano. Teoremas de
Pitagoras e Tales. Poligonos. Poligonos regulares. Perimetro. Angulos internos e externos. Congruéncia e
semelhanca de triangulos. Quadrilateros. Tipos, propriedades, perimetros e areas. Circunferéncia e disco.
Propriedades, perimetro e area. Angulos na circunferéncia. Relagdes métricas e trigonométricas em tridngulos
retangulos. Areas e perimetros de tridngulos. Geometria sélida: Volumes de solidos. Areas total e lateral de
figuras tridimensionais. Figuras tridimensionais e suas planificagfes. 5. Fundamentos da matematica: Historia e
conteldos conceituais especificos da matematica. 6. Matematica e ensino. Diferentes praticas pedagdgicas no
ensino da matematica Sugestdes Bibliograficas: BRASIL. Ministério da Educacéo. Secretaria de Ensino
Fundamental. Parametros Curriculares Nacionais. Matematica. Brasilia: MEC/SEF, 1998. CHEVALLARD, Yves;
BOSCH, Mariannae GASCON, Josep. Estudar matematica: o elo perdido entre o ensino eaaprendizagem. Porto
Alegre: ArtMed, 2001. D’AMBROSIO, Ubiratan. Darealidade a ac&o - Reflexdes sobre Educacéo e Matematica.
Sao Paulo: Editora Summus Editorial, 1986. FIORENTINI, Dario (org.). Formagédo de Professores de Matematica -
Explorando novos caminhos com outros olhares. Campinas: Mercado das Letras, 2003. LORENZATO, Sergi.
Colecao: formagao de professores - Para aprender matematica. Editora Autores Associados. S&o Paulo, 2006.
SMOLLE, Kétia Stocco. DINIZ, Marialgnez. Ler, escrever e resolver problemas. Porto Alegre: Artmed, 2001.

PROFESSOR DE EDUCACAO BASICA PEB Il - PORTUGUES - O professor de lingua portuguesa deve considerar a
lingua como forma de interac&o verbal por meio de textos orais e escritos de diversos géneros, enfatizando as
praticas de producéo de textos e leitura. Géneros textuais e dominio discursivo: 1. Contexto de producéo,
circulagdo e recepgdo textual. 2. Texto, textualidade e textualizagdo. 3. Textualiza¢&o dos discursos: narrativo,
descritivo, de relato, expositivo, injuntivo e argumentativo (organizagdo textual, fases ou etapas, coeséoverbal e
nominal, conexdo textual, organizagdo lingiistica dos enunciados) 4. Lingua, discurso e interagéo: vozes do texto,
modalizagao e argumentatividade, marcas de subjetividade. 5. Suportes textuais (organizac¢éo, publico -alvo,
credibilidade). 6. Perigrafia de livros literarios e ndo-literarios. 7. Variedade linglistica. 8. Lingua falada e escrita.
9. Interacao literaria. 10. O ensino de literatura na escola. 11. Praticas de letramento escolar: leitura e de
producdo textual. 12. Estratégias e habilidades em leitura e escrita Sugestdes Bibliograficas: BORTONI-RICARDO,
Stela Maris. Educacéo em lingua materna: a sociolingliistica na sala de aula. Sao Paulo: Pardbola, 2004. BRASIL.
Secretaria de Educagao Fundamental. Parametros Curriculares Nacionais. Lingua Portuguesa. 52 a 82 séries.
Brasilia: MEC/SEF, 1998. DIONISIO, Angela Paiva. Géneros multimodais e multiletramento. In: KARWOSKI, Acir
Mérioetal. (org.) Géneros Textuais—reflexdes e ensino. 2. ed. Revista e ampliada. Rio de Janeiro: Lucerna, 2006.
DOLZ, Joaquim. Producéo escrita e dificuldades de aprendizagem. Campinas, SP: Mercado de Letras, 2010.
KOCH, Ingedore V.; Elias, Vanda. M. Ler e compreender os sentidos do texto. 2 ed. S&o Paulo: Contexto, 2006.
PAIVA, Aparecida; MARTINS, Aracy; PAULINO, Graga, VERSIANI, Zélia (orgs.) Literatura e letramento — espacos,
suportes e interfaces — o jogo do livro. Ceale/Auténtica, 2003. SOARES, Magda. Letramento e Alfabetizac¢éo: as
muitas facetas. Revista Brasileira de Educacéo. Rio de Janeiro, n. 25, p. 5-17, jan./abr. 2004. SOARES, Magda.
Letramento: um tema em trés géneros. Auténtica, 1998.

PROFISSIONAL DE EDUCACAO FISICA NA SAUDE CAPS / NASF - Conhecimentos Especificos: Conhecimento dos
estagios e dos mecanismos que influenciam no fenbmeno de desenvolvimento motor, do nascimento a
maturidade, e suas implica¢Bes na educacéo fisica e no esporte. Conhecimento referente ao desenvolvimento
de procedimentos referentes aos jogos, a dang¢a, aos exercicios fisicos, as diversas praticas esportivas,
associando-os as vivéncias corporais e culturais. Metabolismo energético e sua regulagao por meio da agua,
carboidratos, lipidios, proteinas e suas aplica¢des nos diversos sistemas relacionados ao movimento humano.
Principais mecanismos fisiologicos dos sistemas nervoso, respiratorio, cardiovascular, enddécrino,
gastrintestinal, reprodutor e renal. Andlises cinesiologicas qualitativas e quantitativas do corpo humano em
movimento natural e esportivo, baseadas em conceitos anatdmicos e biomecénicos. Mecanica do movimento
humano pela andlise quantitativa de tarefas aplicadas, dos métodos de medi¢ao, aquisi¢cdo, processamento e
analise de dados. Esportes: Atletismo. Esportes coletivos: futebol de campo, futsal, basquete, volei, handebol.
Esportes com bastBes. Técnicas e taticas. Regras e penalidades. Organizagdo de eventos esportivos. Jogos:
Jogos pré-desportivos. Brincadeiras da cultura popular. Lutas: Judd, Capoeira. Atividades Ritmicas e
Expressivas: Dancas: dancas populares brasileiras; dancas populares urbanas; dancas modernas,
contemporéneas e jazz; dangas e coreografias associadas a manifestacfes culturais. Percepcéo corporal e
espaco-temporal. Ginasticas de preparacao e aperfeicoamento paraadanca; de preparacao e aperfeicoamento
para os esportes, jogos e lutas; ginastica olimpica e ritmica desportiva. Primeiros socorros no esporte.
Corporeidade; Aprendizagem motora; Fisiologia do exercicio. Atividade fisica na saide mental. Corpo e salde
mental. Atividade fisica na saude publica e coletiva. Atividade fisica como prevencdo e promoc¢édo da salde.
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Sugestbes Bibliograficas: Livros e apostilas que abrangem os temas propostos. NAHAS, M.V. Atividade fisica,
saude e qualidade de vida: conceitos e sugestdes para um estilo de vida mais ativo. Londrina : Midiograf, 2001.
Oliveira, M.A.T. Educacéo do Corpo na Escola Brasileira. Autores Associados, 2006. SILVEIRA, G. C. F.; PINTO, J.
F. Educacéo Fisica na perspectiva da cultura corporal: uma proposta pedagoégica. In Revista Brasileira de
Ciéncias do Esporte. Campinas: Autores Associados, v. 22, n. 3, pp. 137-150, 2001. BRACHT, V. Educacao Fisica:
conhecimento e especificidade. In: Salvador, E; VAGO, T. M. Trilhas e Partilhas: educacéo fisica na cultura
escolar e nas praticas sociais. Belo horizonte, 1997. MAGALHAES, C. H. F. Breve histérico da Educagéo Fisicae
suas tendéncias atuais a partir da identificagcéo de algumas tendéncias de ideais e idéias de tendéncias. Revista
da Educacéo Fisica / UEM. Maringa, v.16, n.1, p. 91-102, 1° sem. 2005. BALBINO, H. F., PAES, R. R. Jogos
Desportivos Coletivos e as Inteligéncias Mdltiplas: bases para uma proposta em pedagogia do esporte.
Hortolandia: [s.n.], 2007

PSICOLOGO CAPS - Psicologia do desenvolvimento: infancia, adolescéncia, o adulto e o idoso. Comportamento
ajustado e desajustado: diversas abordagens de intervencao. Psicoterapia Breve. Os procedimentos de
diagnostico e intervencdes Psicoldgicas. Pratica grupal. PORTARIA N°3.088, DE 23 DE DEZEMBRO DE 2011,
Linha guia de Saude Mental 2006 (psiquiatriabh.com.br/wp/wp-content/uploads/2015/.../Linha-guia-de-
saudemental.pdf). Etica profissional do psicélogo / Etica como um fator de produc&o; A Psicologia e a Salde: 0
papel do psicélogo na equipe multidisciplinar; Concepcdes de salde e doenca; Psicologia Hospitalar: teoria e
pratica; Saude Mental: conceito de normal e patolégico; ContribuicBes da psiquiatria, psicologia e psicanalise;
Psicopatologia: produgéo de sintomas, aspectos estruturais e dindmicos das neuroses e perversées na clinica
com crian¢as, adolescentes e adultos; Teorias da personalidade; Diagnostico psicolégico: fundamentos e passos
doprocesso psicodiagndstico; testes psicoldgicos (tipos, aplicacao, interpretacao, analise dostestes); Entrevista
psicologica: definigao, tipos e finalidades; Transtornos mentais e do comportamento relacionados ao trabalho;
Psicopatologia: conceituagdo; alteracBes da percepcao, representacao, juizo, raciocinio, memoria, atengéo,
consciéncia e afetividade; doencas de natureza psiquica (alcoolismo, depressao, esquizofrenia, ansiedade);
Possibilidades de atendimento institucional e terapia de apoio; Instituicdes, analise institucional — principais
abordagens; Modalidades de tratamento com criancas, adolescentes e adultos: intervengdes individuais e
grupais; Psicoterapia de grupo, grupos operativos, psicoterapia individual, atendimento a familia; Abordagem
psicanalitica do tratamento individual e grupal; Psicologia e politicas publicas municipais. Processos
Psicoldgicos Bésicos: Percepcao, sensacdo, memdaria, atencéo, consciéncia, emocao e sentimento. Sugestao
bibliografica: livros e artigos que abrangem o tema proposto.

PSICOLOGO - criado pela Lei n° 2.608/2016 - Etica profissional do psiclogo / Etica como um fator de
producéo; A Psicologia e a Saude: o papel do psicélogo na equipe multidisciplinar; Concepcdes de salde e
doenca; Psicologia Hospitalar: teoria e pratica; Saude Mental: conceito de normal e patoldgico; Contribui¢des
dapsiquiatria, psicologia e psicanalise; Psicopatologia: produgéo de sintomas, aspectos estruturais e dindmicos
das neuroses e perversdes na clinica com criangas, adolescentes e adultos; Teorias da personalidade;
Diagnostico psicolégico: fundamentos e passos do processo psicodiagndstico; testes psicolégicos (tipos,
aplicacdo, interpretacdo, analise dos testes); Entrevista psicoldgica: definicéo, tipos e finalidades; Transtornos
mentais e do comportamento relacionados ao trabalho; Psicopatologia: conceituagdo; alteracdes da percepcao,
representacao, juizo, raciocinio, memoria, atencéo, consciéncia e afetividade; doencas de natureza psiquica
(alcoolismo, depressao, esquizofrenia, ansiedade); Possibilidades de atendimento institucional e terapia de
apoio; Instituicdes, andlise institucional — principais abordagens; Modalidades de tratamento com criancas,
adolescentes e adultos: interveng¢des individuais e grupais; Psicoterapia de grupo, grupos operativos,
psicoterapia individual, atendimento a familia; Abordagem psicanalitica do tratamento individual e grupal;
Psicologia e politicas publicas municipais. Processos Psicoldgicos Basicos: Percepgao, sensacéo, memoria,
atencao, consciéncia, emocao e sentimento. Sugestao bibliogréafica: livros e artigos que abrangem o tema
proposto. Psicologia do desenvolvimento: infancia, adolescéncia, o adulto e o idoso. Comportamento ajustado
e desajustado: diversas abordagens de intervenc¢édo. Psicoterapia Breve. Os procedimentos de diagnostico e
intervencdes Psicoldgicas. Pratica grupal. PORTARIA N° 3.088, DE 23 DE DEZEMBRO DE 2011, Linha guia de
Saude Mental 2006 (psiquiatriabh.com.br/wp/wp-content/uploads/2015/.../Linha-guia-de-saudemental.pdf).
LeiOrganicadaAssisténcia Social - Lein®8742/93 e suas alteracfes posteriores.A consolidagdo daLOAS e seus
pressupostos tedricos. O novo reordenamento da Assisténcia Social/SUAS. Centro de Referéncia da Assisténcia
Social - CRAS. Programa de Atencao Integral a Familia— PAIF. Servicos Destinados a Criancas de O a 6 anos e
Pessoas Idosas. Leifederal 8.069/1990 - Disp6e sobre o Estatuto da Crianga e do Adolescente e da outras
providéncias e Servico de Protecdo Social a Criangas e Adolescentes Vitimas de Violéncia, Abuso e Exploragao
Sexual e suas familias. Politica Nacional de Assisténcia Social — PNAS; Politica Nacional do Idoso — PNI/ Lei
federal 10.741/2003 - Dispde sobre o Estatuto do Idoso e d& outras providéncias.. Politica Nacional de
Integracéo da Pessoa com Deficiéncia. Norma Operacional Basica de Recursos Humanos do Sistema Unico de
Assisténcia Social - NOB-RH/SUA. Norma Operacional Basica da Assisténcia Social - NOB/SUAS - Orientagao
Técnicas para o Centro de Referéncia de Assisténcia Social — CRAS e Centro de Referéncia Especializado de
Assisténcia Social- CREASConstituicdo da Republica Federativa do Brasil, de 05 de outubro de 1988 - Titulo Il -
Capitulo Il - Dos Direitos Sociais (artigos: 6° ao 11°). 33 - Papel do psicélogo nas politicas publicas municipais.
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PSICOLOGO NASF - Etica profissional do psicélogo / Etica como um fator de produgéo; A Psicologia e a Satde: o
papel do psicologo na equipe multidisciplinar; Concepgdes de salude e doenca; Psicologia Hospitalar: teoria e
pratica; Saude Mental: conceito de normal e patolégico; Contribui¢cGes da psiquiatria, psicologia e psicanalise;
Psicopatologia: producado de sintomas, aspectos estruturais e dindmicos das neuroses e perversdes na clinica
com criancas, adolescentes e adultos; Teorias da personalidade; Diagnostico psicoldgico: fundamentos e passos
do processo psicodiagndstico; testes psicolégicos (tipos, aplicagdo, interpretacao, andlise dos testes); Entrevista
psicoldgica: definicao, tipos e finalidades; Transtornos mentais e do comportamento relacionados ao trabalho;
Psicopatologia: conceituacdo; alteracGes da percepcao, representacao, juizo, raciocinio, meméria, atencao,
consciéncia e afetividade; doencas de natureza psiquica (alcoolismo, depressao, esquizofrenia, ansiedade);
Possibilidades de atendimento institucional e terapia de apoio; Instituicdes, analise institucional — principais
abordagens; Modalidades de tratamento com criancas, adolescentes e adultos: intervencgées individuais e
grupais; Psicoterapia de grupo, grupos operativos, psicoterapia individual, atendimento a familia; Abordagem
psicanalitica do tratamento individual e grupal; Psicologia e politicas publicas municipais. Processos Psicoldgicos
Basicos: Percepcao, sensacdo, memoria, atencéo, consciéncia, emocao e sentimento. Psicologia do
desenvolvimento: infancia, adolescéncia, o adulto e o idoso. Comportamento ajustado e desajustado: diversas
abordagens de intervengao. Psicoterapia Breve. Os procedimentos de diagndstico e intervencdes Psicoldgicas.
Praticagrupal. Orientac&o e acompanhamento familiar do portador. Nogdes basicas de doengas mentais. Alcool,
tabagismo, outras drogas e reducdo de danos. DST/AIDS: transmisséo tratamento. Conhecimento das
campanhas sanitarias, vacinagdes, programas, politicas e atendimento. Histdria da satde Publica e sua
legislacéo. A psicologia nas diversas modalidades de atendimento. Tanatologia: Vida e finitude o processo da
morte. Tentativas de suicidio. Avalia¢do e diagndstico psicoldgicos: entrevistas, observacéo, testes e dindmica de
grupo, com vistas a prevencdo e tratamento de problemas psiquicos. Orientagdo e colhimento. Principios e
técnicas psicolégicas noambitodasaldde edaeducacéo; Desenvolvimentosintelectuais, sociais eemocionais do
individuo; Psicologia dapersonalidade; Reeducacéo escolar e familiar; Motivacdo daaprendizagem; Métodos de
planejamento pedagdgico, treinamento, ensino e avaliagéo; Caracteristicas dos individuos portadores de
necessidades especiais; Orientagdo profissional e educacional; Aspectos psicolégicos das gestantes; Postulagdes
clinico - psicoanaliticos da neurose; Caracteristicas clinicas das psicoses e esquizofrenias; Psicologia
fenomenoldgica; Técnicas psicoterapicas; Técnicas e sessdo analitica; Instrumentos do psicodiagnoéstico;
Atendimento psicolégico no trabalho e sua pratica clinica; Psicanalise; Problemas de salde ocupacional;
Prevencéo da saude no trabalho. Legislac&o referente a profissdo do Psiclogo; Codigo de Etica. Sugestdes
Bibliogréaficas: Cunha, Jurema Aleides Psicodiagndstico -V 5 ed-revisada e ampliada-Porto Alegre: Artmed.2000.
Classificacéo de Transtornos Mentais e de Comportamentos da CID- 10: Descri¢des Clinicas e Diretrizes
Diagnésticas - Cood. Organiz. Mund. Da Salde; trad. Dorival Caetano.- Porto Alegre: Artes Médicas,1993.
www.pol.org.br, Lei 8080 de 19/09/1990 e Lei 8142 de 1990.

SUPERVISOR PEDAGOGICO | - Reflexdo critica sobre a Supervisdo Pedagdgica. Relagio entre Supervisor
Pedagdgico X Professores. A postura ética na acéo educacional do profissional de Supervisdo Escolar. Fatores
gue interferem no processo ensino-aprendizagem. A integracao do trabalho do supervisor escolar com os
demais profissionais envolvidos no sistema: a participa¢do do profissional no aperfeicoamento das equipes
escolares. As concepcdes de aprendizagem e as praticas pedagdgicas. Organizacéo e orientagdo do processo
ensino-aprendizagem. Desenvolvimento e aprendizagem: as contribuicdes de Piaget e de Vygotsky.
Planejamento como instrumento da praxis pedagogica: niveis de planejamento. Plano de ensino-aprendizagem:
estrutura, selecao, criagdo, organizacao dos contetidos e da metodologia. Relag¢éo professor aluno. Os grupos
sociais na escola: integracéo, controle e disciplina. Projeto Educativo: conceito e metodologia de elaboracéo.
Avaliacao escolar: finalidade, avaliagdo x concepc¢éo de educacéo. A didatica em diferentes correntes
pedagdgicas. Leide Diretrizes e Bases daEducagao Nacional (Lein®9394/96). O professor como sujeito histérico
de transformacao. A construcéo do conhecimento x postura do professor. Principios e fundamentos dos
parametros curriculares nacionais: objetivos gerais do ensino fundamental, avaliagao e orientagdes didaticas.
Gestdo democratica da escola como fator de melhoria da qualidade de ensino. A elaboracgao do curriculo e as
concepcdes curriculares. Etica profissional. Ademocratizag&o da escola: autonomia, autogesto, participacéo e
cidadania. Politicas Educacionais Brasileiras para a Educacao Bésica. A Legislacdo Federal e os PCNs. Curriculo
como construcdo sdcio-histdrica. Planejamento, execucao e avaliacdo das a¢des na escola. Acompanhamento do
trabalho pedagdgico e da avaliacdo dos alunos. O Cotidiano Escolar: o educador, o educando e suas relagdes.
Direito a educagéo constituido na legislagéo brasileira. Sugestdes Bibliograficas: 1. VASCONCELLOS, Celso dos
Santos. Planejamento: plano de Ensino-Aprendizagem e Projeto Educativo. Cadernos Pedagdgicos do Libertad,
1995.2. LIBANEO, José Carlos. Didatica. Ed. Cortez, 1994. 3. FREIRE, Paulo. Aimportanciadoato de ler. Cortez
Associados. 1992. 4. HOFFMAMM, Jussara. Avaliagdo: Mito e Desafio - Uma perspectiva construtiva. Educacédo e
realidade. 1992. 5. PRZYBYLSKI, Edy. O Supervisor escolar em a¢éo. Porto Alegre, Sagra, 1985. 6. NERICI, Imideo
Guiseppe. Introdu¢édo a supervisdo escolar. S&o Paulo, Atlas, 1986. 7. LUCKESI, Cipriano Carlos. Avaliagio da
aprendizagem escolar. Sdo Paulo. Cortes, 1995. 2° ed. 8. RODRIGUES, Neidson. Por uma nova escola: o
transitério e o permanente na educacao. Sao Paulo, Cortez, 1993. 9. VASCONCELOS, Celso dos Santos. Avaliagéo
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:concepcédodialética-libertadorado processo de avaliacao escolar. Cadernos pedagégicos do Libertad, 1995.
10. VASCONCELOQOS, Celso dos Santos. Para onde vai o Professor? Resgaste do Professor como sujeito de
transformacédo. Cadernos pedagogicos do Libertad. 1998. 11. GROSSI, Esther Pillar, (org). Paixdo de Aprender.
Petropolis. Vozes, 1992. 12. FERREIRO, Emilia. Reflexdes sobre Alfabetizagdo. Sao Paulo. Cortez, 1995. 13.
Paramétros curriculares nacionais: Introducédo aos Parametros Curriculares Nacionais, Secretaria de Educacéo
Fundamental. Brasilia: MEC/SEF, 1997. Vol.1. 14. TORRES, Rosa Maria. Que (e como) € necessario aprender? Sao
Paulo: Papirus, 1994.15. RAMOS, Cosete. Exceléncia naeducacéo: a escola de qualidade total. Rio de Janeiro.
Qualitymark, 1992. Outros livros que abrangem o programa proposto.

TECNICO EM HIGIENE BUCAL ESF - Salde Coletiva: Promogéo de sadde; Epidemiologia dos problemas bucais;
Fllor: uso; intoxicacao cronica e aguda; Educac&o em satde bucal; Politicas de satde; SUS — Sistema Unico de
Saude; Estratégia de Salude da Familia; Saude Bucal na Estratégia de Saude da Familia. Anatomia e Morfologia
dentaria: Funcéo Dentaria; Componentes dacoroae raiz; Complexo dentina polpa; Nomenclaturadas dentigdes;
Nomenclatura das cavidades; Tipos de dentices e caracteristicas. Cariologia : Tipos de carie; controle da
doenca; Placa bacteriana, tartaro; Medidas de prevencéao da carie dental; Mecanismo de acao do fltor.
Equipamentos, Materiais e Aparelhos Odontoldgicos utilizagdo, manutencdo e conservagao; Instrumentais;
Materiais Dentarios; Materiais Diversos de uso em odontologia; Equipamentos Odontolégicos. Controle de
Infeccéo em Odontologia: Aspectos de interesse em odontologia. Deontologia e Etica odontoldgica. Ergonomia
Aplicada. Doencas Infectocontagiosas. Sugestao Bibliografica: BARROS. O. B. — Ergonomia 3 — Auxiliares em
Odontologia. Pancast Editora 1995. 226 pgs. JR.J. G. - Biosseguranga e Controle da Infec¢cdo Cruzada. Editora
Santos 536 pgs. - 1a.edi¢do/2001. GUANDALINI, S.L. — Biosseguranca em Odontologia, Dental Books, 1998. 150p.
RIO,L.M.S.P.;RIO, R. P. Manual de Ergonomia Odontoldgica. 12 ed. Belo Horizonte. CROMG. SAMARANAYAKE,
L.P., etal.-Controle dainfeccdo para aequipe odontoldgica. 2.ed. Sdo Paulo: Santos Editora, 1995. 146p.
JUNIOR, J.G.—Materiais Dentarios, 0 essencial para o estudante e o clinico geral. LOBAS, C.F. S.et.al.-THD e
ACD Técnico em Higiene Dental e Auxiliar de Consultério Dentério. 1a. edi¢ao, Editora Santos, 2004. SANTOS, W
.N. — ACD-Auxiliar de Consultério Dentario. Livraria e Editora Rubio, 2004. CARVALHO, C. L. Trabalho e
profissionalizagdo das categorias auxiliares em Odontologia. Acéo Coletiva, Brasilia, v.2, n.1, 1999. COELHO, E. B.
C. Otrabalho com pessoal auxiliar no atendimento individual do paciente odontolégico. In: BRASIL. Ministério da
Saude. Guiacurricular paraformacéo do atendente de consultério dentério atuar narede basicado SUS. Brasilia,
1998. FEJERSKOV O., KIDD E. — Carie Dentaria: Editora Santos, 2005. ALVARES & TAVANO - Curso de Radiologia
em Odontologia, 42ed Livraria Santos, 2002. 248p.

TECNICO EM ENFERMAGEM ESF / CAPS - Conhecimentos Especificos: Etica profissional: Codigo de Etica e
Legislagao profissional do COFEN e COREN e rela¢Bes humanas. Nogdes béasicas de anatomia e fisiologia
humanas. Técnicas basicas de enfermagem: sinais vitais, higiene, conforto, preparo e desinfec¢do do leito,
transporte, enteroclismas, tratamento de feridas e curativos, oxigenoterapia e nebulizacéo, hidratagéo, coletade
material para exames laboratoriais, ataduras, aplica¢des quentes e frias, cuidados com a pele, sondagens e
drenos, procedimentos pos -morte, prontudrio e anotacao de enfermagem. Farmacos: conceitos e tipos, efeitos
gerais e colaterais, calculo de solugdes: vias de administracdo de medicamentos. Enfermagem em ambulatorio
de urgéncia e emergéncia. Central de material esterilizado: objetivos, métodos e procedimentos especificos de
preparo, desinfecgao e esterilizagdo de materiais. Enfermagem obstétrica e ginecoldgica. Enfermagem neonatal
e pediatrica. Enfermagem em salde publica: Programas de atencéo a satde da mulher, crianga, adolescente,
prevencdo, controle e tratamento de doencas cronico-degenetarivas, infectocontagiosas, doengas sexualmente
transmissiveis e vacinagédo segundo o Ministério da Saude. Organizacéo dos Servicos de Salde do Brasil - Sistema
Unico de Saude: Principios e diretrizes do SUS; controle social Organizacéo da Gest&o do Sul, financiamento do
SUS; Legislagdo do SUS; Normatizagdo Complementar do SUS. O Programa de Sadde da Familia. Vigilancia a
saude: perfil epidemioldgico, vacina, endemias e epidemias. Legisla¢do da Saude: Constituicao Federal de 1988
(Titulo VIl Capitulo I — Secéo I); Lein® 8.142/1990 e Lein° 8.080/ 1990; Norma Operacional Basica do Sistema
Unico de Salide — NOB-SUS/1996; Norma Operacional da Assisténcia & Satude — NOAS — SUS/2001; Lei n° 10.507
de 10/07/2002; Lei 11.350 de 05/10/2006. Salde mental. Enfermagem em Saude Mental. Assisténcia
Psiquiatrica. Sugestbes Bibliograficas: BRASIL - Sida/AIDS - Recomendagdes para hospitais, ambulatérios
médicos, odontolégicos, laboratoriais - Brasilia. DUGA, B.W. Enfermagem prética. Interamericana - Rio de Janeiro

- 42Edic&0. KRON, T. Manual de enfermagem - Interamericana- Rio de Janeiro. SAUDE, Ministério da. Manual de
procedimentos para vacinagao - Brasilia. SOUZA, E.F. Novo manual de enfermagem - Rio de Janeiro. BRASIL,
Constituicdo Federal de 1988 — Titulo VIII, Capitulo Il, Secao I, Artigos 196 a 200. da Saude. Estratégia do
Programa Saude da Familia. - Modelos de Atencao a Salde. - Planejamento estratégico como instrumento de
gestédo; Sistema de Atencéo Basica-comoinstrumento de - Ministérioda Salide. - SUS. - Legislagao e Portarias. -
Prevencao e Promocéo a Salde. Brasil, Ministério da Salde. Departamento de Atencéo Basica; Guia Praticado
Programa de Saude da Familia - Ministério da Satde —Brasilia2001. Ministério da Saude: Secretaria de Politicas
de Saude; Revista Brasileira de Saude da Familia Ministério da Salde - Brasilia — 2002. Ministério da Saude:
Secretaria de Politicas de Salde; Revista Brasileira de Saide da Familia - Ministério da Saude-Ano 1 n°5 -Maio
2002.Brasil, Ministério da Saude Gestao Municipal de Saude: Textos basicos, Riode Janeiro: Brasil, Ministérioda
Saude 2001. Legislagao e Portarias - Portaria 1886/GM 1997; - Lei 8080 de 19/09/1990; - www.saude.gov.br; -
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FORMULARIO PARA RECURSO

ATENCAO: ESTE FORMULARIO ESTARA DISPONIVEL ELETRONICAMENTE

Comisséo Especial Organizadora do Concurso da Prefeitura Municipal de Vigosa/MG

Concurso Publico — EDITAL n® 001/2019

Nome completo - Candidato:

N° de Inscrigdo:

CPF:

Cargo:

Datadenascimento:

Marque abaixo o tipo de recurso:

() EDITAL
() Indeferimento do pedido de isencédo da Taxade inscri¢do
() Inscri¢des (erro na grafia do nome)

(') Inscri¢cdes (omisséo do nome —acrescentar Xerox boleto quitado)

() Inscrigbes (Erro no n° de inscrigc&o)

() Inscri¢Bes (erro no n° daidentidade ou CPF)
() Inscrigdes (erronanomenclaturadocargo)
( ) Inscri¢cbes (indeferimento de inscricéo)

() Local,sala,datae horariode prova (erronolocal e/ou data; erro nadata e/ou horario)
() Gabarito da Prova Objetiva ou dirigida de Mdltipla Escolha (erro na resposta divulgada)

( ) Resultado da Prova Dissertativa, Teste Fisico e Prova de Titulos

() Indeferimento Laudo Médico
() Resultado (erro na pontuagéo e/ou classificag&o)
() Outros. Especificar

Digitar ou escrever em letra de forma a justificativa do recurso, de forma objetiva, em duas vias:

-~

-~

Local e data:
Assinatura:
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ANEXO Il - VAGAS PARA CONCURSO PUBLICO DA PREFEITURA MUNICIPAL DE VICOSA/MG - EDITAL N° 001/2019

VALOR

N° VAGAS VAGAS PARA VENCIMENTO (R$) VALOR DA CARGA MATERIA DAS PROVAS
CODIGO CARGO REQUISITO PARA PESSOAS |\ raTricAckD: | TAXADE 1 poraRia *Respectivamente N’ PESODAS
ESCOLARIDADE COM GAO: INSCRICAO P QUESTOES* | QUESTOES*
CONCURSO DEFICIENCIA 40% (*) (R9) SEMANAL
20% (**)
e Lingua Portuguesa 20 1,0
. ) e Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0
o | Advogadojunto ao SE”S”.‘O 01+CR 00 R$3.180,97 | 120,00 |20 horas |+Informatica 20 1,0
Programa CREAS uperior  Conhecimentos Gerais 20 1,0
e Conhecimentos Especificos 20 1,0
e Lingua Portuguesa 30 1,0
Artesdo junto ao . L e Raciocinio Logico/Matematica 30 1,0
02 Programa CAPS Ensino Médio| 01+ CR 00 R$ 1.009,08 70,00 30 horas |, Informatica 20 10
e Conhecimentos Gerais 20 1,0
e Lingua Portuguesa 20 1,0
Assistente Social junto Ensi » Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0
03 | ao Programa CAPS S nsino 01+ CR 00 R$ 3.357,77%| 120,00 |30 horas [ Informatica 20 1,0
uperior e Conhecimentos Gerais 20 1.0
e Conhecimentos Especificos 20 1,0
e Lingua Portuguesa 20 1,0
Assistente Social junto Ensi » Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0
04 | ao Programa NASF s nsino 01+ CR 00 R$2.238,51 | 120,00 |20 horas [Informatica 20 1,0
uperior « Conhecimentos Gerais 20 1.0
e ConhecimentosEspecificos 20 1,0
e Lingua Portuguesa 20 1,0
Ensi e Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0
05 | Assistente Social S nsino 04 + CR 00 R$ 1.778,51* 120,00 30 horas |*Informatica 20 1,0
uperior » Conhecimentos Gerais 20 1,0
e Conhecimentos Especificos 20 1,0
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e Lingua Portuguesa 20 1,0

Assistente Social _ e Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

06 | junto a Secretaria de SE”S".‘O 01+ CR 00 R$ 2.243,62 120,00 | 20 horas [*Informatica 20 1,0
Sadde uperior s Conhecimentos Gerais 20 1.0

e ConhecimentosEspecificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 30 1,0

07 Auxiliar de Creche Eﬂngg:g 12+ CR 01 R$ 981,14 70,00 40 horas :E?gﬁ;;g;ogICO/Matemauca ‘;’8 1:8
e Conhecimentos Gerais 20 1,0

Cuidador Social junto . :L'ngua,eortl,‘gpesa - 30 1.0

08 | ao Programa CREAS fﬂnés:;g 01+CR 00 R$ 954,00 70,00 40 horas |, E?gﬁ;:g;oglcowatemauca 2’8 118
e Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

_ e Raciocinio Légico/Matemética 20 1,0

09 | Dentista - ESF/PSF ENSin 01+CR 00 R$ 4.477,02¢ | 120,00 | 40 horas |*Informatica _ 20 1,0
Superior « Conhecimentos Gerais 20 1.0

e ConhecimentosEspecificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Economista Doméstico _  Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

10 | junto ao Programa Slins”.m 01+CR 00 R$ 2.178,27 120,00 40 horas |*Informatica _ 20 1,0
CRAS perior » Conhecimentos Gerais 20 1.0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Enf _ , e Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

pq | ENtermeirojunto ao Ensino 01 +CR 00 R$3.357,77* | 120,00 | 30 horas |*Informética 20 1,0
Programa CAPS Superior  Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Enfermeiro em regime _ e Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

12 | de dedicagdo exclusiva Ensino 01+CR 00 R$ 4.384,02* 120,00 | 40 horas |»Informética 20 1,0
Superior » Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

, e Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

13 | Enfermeiro - ESF Ensino 10 + CR 01 R$ 4.477,02* | 120,00 | 40 horas |-Informatica _ 20 1,0
Superior  Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0
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e Lingua Portuguesa 30 1,0

. . . o e Raciocinio Logico/Matematica 30 1,0

14 Entrevistador Social Ensino Médio 01+CR 00 R$ 954,00 70,00 40 horas |, Informatica 20 1.0
s Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Farmacéutico - Diretor Ensi e Raciocinio Légico/Matematica 20 1,0

15 | Téc. Resp. Farméacia de S nsino 01+CR 00 R$ 4.477,02* 120,00 40 horas |*Informatica 20 1,0
Minas uperior » Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Earmactutico iunto ao Ens e Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

16 J Suario 01 +CR 00 R$ 4.477,02 120,00 | 40 horas [*Informética 20 1,0
Programa NASF uperior » Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Farmac@utico junto a Ensi e Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

17 | Secretaria de Satde S nsino 01+CR 00 R$5.182,71 120,00 | 40 horas |*Informatica 20 1,0
uperior » Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Fisioterapeuta junto a Ensi e Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

18 | Secretaria de Satde S nsino 01+CR 00 R$ 2.238,51 120,00 20 horas | Informatica 20 1,0
uperior » Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Fisioterapeuta iunto o Ensi e Raciocinio Logico/Matemética 20 1,0

19 peuta | . nsino 01+ CR 00 R$ 2.243,62 120,00 20 horas |*Informética 20 1,0
Programa NASF uperior e Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Ensi e Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

20 | Instrutor de Libras S nsino 01+CR 00 R$ 1.583,82 120,00 | 30 horas |*Informatica 20 1,0
uperior » Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

) . _ o » Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

21 Intérprete de Libras Ensino Médio 04 +CR 00 R$ 1.235,05 70,00 40 horas |, \nformatica 20 1.0
e Conhecimentos Gerais 20 1,0
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e ConhecimentosEspecificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

. e Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

22 | Médico | - ESF Ensino 07 + CR 00 R$ 8.603,14* | 12000 | 40 horas |»Informatica 20 1,0
Superior » Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Ensi e Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

23 | Médico Il - ESF nsino 01 +CR 00 R$ 4.301,57* 12000 | 20 horas | Informéatica 20 1,0
Superior » Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Médico Clinico Geral Ensi « Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

24 | junto & Secretaria de nsino 01+CR 00 R$ 2.243,62* 120,00 20 horas |*Informatica 20 1,0
Sadde Superior » Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Médico Clinico Geral ,  Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

25 | junto ao Programa Ensino 01+CR 00 R$ 3.357,77* 120,00 20 horas [ Informatica 20 1,0
CAPS Superior » Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Médico Cardiolodist ) e Raciocinio Logico/Matemética 20 1,0

g6 | viedicoLardioogisia Ensino 01+CR 00 R$2.243,62* | 12000 | 20 horas |+Informética 20 1,0
Superior » Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Ensi e Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

27 | Médico Angiologista nsino 01 +CR 00 R$ 2.243,62* 120,00 20 horas |*Informatica 20 1,0
Superior » Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

L , e Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

gg | Medico Ensino 01+CR 00 R$2.243,62* | 12000 | 20 horas |»Informatica 20 1,0
Gastroenterologista Superior » Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

70




e Lingua Portuguesa 20 1,0
Ensi e Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0
29 Médico Urologista nsino 01+CR 00 R$ 2.243,62* 120,00 20 horas |*Informatica 20 1,0
Superior » Conhecimentos Gerais 20 1,0
e ConhecimentosEspecificos 20 1,0
e Lingua Portuguesa 20 1,0
Médico Ginecologista / Ens e Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0
30 | Obstetra Suporo 01 +CR 00 R$ 2.243,62* 12000 | 20 horas [+Informatica 20 1,0
uperior » Conhecimentos Gerais 20 1,0
e ConhecimentosEspecificos 20 1,0
e Lingua Portuguesa 20 1,0
Ensi e Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0
31 Médico Pediatra S nsino 01+CR 00 R$ 2.243,62* 120,00 20 horas |*Informatica 20 1,0
uperior » Conhecimentos Gerais 20 1,0
e Conhecimentos Especificos 20 1,0
e Lingua Portuguesa 20 1,0
Ens e Raciocinio Logico/Matemética 20 1,0
32 | Médico Psquiatra S nsino 01 +CR 00 R$ 2.243,62* 12000 | 20 horas | Informatica 20 1,0
uperior e Conhecimentos Gerais 20 1,0
e ConhecimentosEspecificos 20 1,0
e Lingua Portuguesa 20 1,0
Médico Psquiatra junto Ensi » Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0
33 | ao Programa CAPS S nsino 01+ CR 00 R$ 3.357,77* 120,00 20 horas [+Informatica 20 1,0
uperior » Conhecimentos Gerais 20 1,0
e Conhecimentos Especificos 20 1,0
e Lingua Portuguesa 20 1,0
Nutricionista junto ao Ensino X Racioci'n?o Logico/Matematica 20 1.0
34 J S . 01+CR 00 R$ 4.477,02* 120,00 40 horas [Informatica 20 1,0
Programa NASF uperior e Conhecimentos Gerais 20 1,0
e Conhecimentos Especificos 20 1,0
e Lingua Portuguesa 20 1,0
Ens » Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0
35 | Nutricionista Spario 04+ CR 00 R$ 2.088,29* 12000 | 30 horas [*Informatica 20 1,0
uperor » Conhecimentos Gerais 20 1,0
e Conhecimentos Especificos 20 1,0
) Li Portuguesa
Pedagogo junto ao Ensino . © -Ingua Fortigu ” 20 1.0
3% 1p CAPS Superior 01+CR 00 R$ 3.357,77 120,00 30 horas |s Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0
rograma uperio e Informética 20 1,0
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e Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Pedagodo iunto ao Ensi -Raciocin?o Logico/Matemética 20 1,0

37 9090} nsino 01+CR 00 R$ 1.759,21 12000 | 30 horas pInformatica 20 1,0
Programa CRAS Superior » Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Professor de Ensi o Raciocin?o Légico/Matematica 20 1,0

38 | Educagao Basica/PEB Suoarion 01 +CR 00 R$1.920,98* | 12000 | 24 horas |»Informatica 20 1,0
Il - Artes uperior » Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

E;?stssg(: ngica/PEB Ensino 0 Racioci,nio Logico/Matemética 20 1,0

39 ¢ .y " 01+CR 00 R$ 1.920,98** 120,00 24 horas |*Informatica 20 1,0
II - Ensino Religioso Superior » Conhecimentos Gerais 20 1.0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

ELOngsgi)d;ésicajPEB Ens o Raciocin?o Logico/Matematica 20 1,0

40 Gao t nsino 01+CR 00 R$ 1.920,98* | 12000 | 24 horas [ Informatica 20 1,0
Il - Geografia Superior e Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Ezjoljgsasgrodgésica/PEB Ensino -Raciocinio Logico/Matemética 20 1,0

41 caca nsin 01+CR 00 R$ 1.920,98* | 12000 | 24 horas [+Informatica 20 1,0
Il - Historia Superior e Conhecimentos Gerais 20 1.0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

E:iotjizsgrod;ésica/PEB Ensi o Raciocin?o LAgico/Matematica 20 1,0

42 680 & nsino 01+CR 00 R$ 1.920,98* | 12000 | 24 horas pInformética 20 1,0
II- Portugues Superior » Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

E:jojizsgi)dBeésicalPEB Ensin o Raciocin?o Logico/Matematica 20 1,0

43 caga sino 01+CR 00 R$ 1.920,98** | 12000 | 24 horas [+Informatica 20 1,0
II- Ciéncias Superior » Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0
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Professor de eLinguaPortuguesa 20 1,0
Educacéio BasicalPEB Ensino ORaCIOCI,I’I!O Logico/Matemética 20 1,0
44| Educacio Fis Supeti 01+CR 00 R$ 1.920,98** 120,00 24 horas [ Informatica 20 1,0
- Educagao Fisica uperior « Conhecimentos Gerais 20 1.0

e ConhecimentosEspecificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Professor de Ensi e Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

45 Educac&o Basica/PEB S nsino 01+CR 00 R$ 1.920,98** 120,00 24 horas |*Informatica 20 1,0
Il - Inglés uperior s Conhecimentos Gerais 20 1.0

e ConhecimentosEspecificos 20 1,0

Professor de eLinguaPortuguesa 20 1,0
Educacdo BésicalPEB Ensino -Racmc[n!o Logico/Matematica 20 1,0

% | M o Superi 01 +CR 00 R$ 1.920,98** 120,00 24 horas [ Informatica 20 1,0
- Matematica uperior e Conhecimentos Gerais 20 1.0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

Professor de e Lingua Portuguesa 20 1,0
Educacio Ensi e Raciocinio Logico/Matemética 20 1,0

47| gasi EPEB | S nsino 01 +CR 00 R$ 1.536,77*%| 12000 | 40 horas [Informatica 20 1,0
asica/Fb I = uperior « Conhecimentos Gerais 20 1.0

Creche e Pré-Escola » Conhecimentos Especificos 20 1,0
Professor de eLinguaPortuguesa 20 10
Educacio Ensi e Raciocinio Légico/Matemética 20 1,0

8 | g a;;PEBI 1020 50 Supario 01 +CR 00 R$ 1.536,77**| 12000 | 25 horas [*Informatica 20 1,0
asic -1°a0 uperior e Conhecimentos Gerais 20 1.0

ano » Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Profissional de Ensi » Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

49 | Educacdo Fisicana S nsino 01+ CR 00 R$ 3.357,77%| 120,00 30 horas [+ Informatica 20 1,0
Salde CAPS uperior « Conhecimentos Gerais 20 1.0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Profissional de Ensi » Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

50 | Educacdo Fisicana S nsino 01+CR 00 R$ 4.477,02* 120,00 40 horas |»Informatica 20 1,0
Sadde NASF uperior » Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

. . _ e Lingua Portuguesa 20 1,0

51 IIZSIC0|OQO Jgr:ggo SEnSIr)O 01 + CR 00 R$ 3.357,77* 120,00 30 horas [ Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0
rograma uperior e Informética 20 1,0
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e Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

o ) . e Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

5p | Psicologo junto ao Ensino 01 +CR 00 R$ 4.477,02* | 120,00 | 40 horas |*Informatica 20 1,0
Programa NASF Superior » Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Psicblogo junto ao . . e Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

53 | Programa "eino Medo!l o2+ cR 00 R$ 1.968,27* 7000 | 20 horas [Informatica ' 20 1,0
CRAS/CREAS e Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

S isor Pedaadaico | . o e Raciocinio Logico/Matemética 20 1,0

5 | SUPEVISOTTECagogico ] Ensino MEAO 111 + cr 00 R$ 2.045,82 7000 | 25 horas [Informatica _ 20 1,0
e Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Técnico em Higiene ) L e Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

55 | Bucal -junto ao IECn5|noTMed_|o/ 01+CR 01 R$ 1.008,64* 70,00 40 horas |»Informatica _ 20 1,0
Programa ESF urso fecnico s Conhecimentos Gerais 20 1.0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Técnico em e Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

56 | Enfermagem junto ao Ensino Médio | 01+ CR 00 R$ 1.009,08* 70,00 30 horas Informatica 20 1,0
Programa CAPS » Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 20 1,0

Técnico em » Raciocinio Logico/Matematica 20 1,0

57 | Enfermagem junto ao Ensino Médio | 10+ CR 00 R$ 1.135,75* 70,00 40 horas [rInformatica 20 1,0
Programa ESF e Conhecimentos Gerais 20 1,0

e Conhecimentos Especificos 20 1,0

e Lingua Portuguesa 30 1,0

sg | lecnicodeNivelMedio | oo badio | 01+ CR 00 R$954,00 70,00 | 40 horas :E?g:‘:ﬁ;:g;og'CO/Matematlca 2’8 1:8
e Conhecimentos Gerais 20 1,0
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e Lingua Portuguesa 30 1,0
- ) L e Raciocinio Logico/Matematica 30 1,0
59 Vigia/Seguranca Ensino Médio| 01 +CR 00 R$1.010,86 70,00 30 horas |, |nformatica 20 10
e Conhecimentos Gerais 20 1,0
TOAl GETal DRVAYAS: ... rrerseessssssssmssssssssss st 104

As vagas para deficientes estdo dentro do numero de vagas gerais do Concurso. Ver item 5 do EDITAL.
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ANEXO IV - DECLARAGAQ - CONCURSO PUBLICO PARA PROVIMENTO DE VAGAS DOS CARGOS ANEXO Il DA
PREFEITURA MUNICIPAL DE VICOSA

Eu, [nome completo do(a) candidato(a)], inscrito(a) no CPF sob o [nimero do CPF do(a) candidato(a)],
DECLARO, para fins de isengao de pagamento de taxa de inscricdo no concurso publico para provimento de
vagas dos cargos do ANEXO Il da Prefeitura Municipal de Vigosa, ser membro de familia financeiramente
hipossuficiente, e que, em funcéo de minha condi¢ao financeira, ndo posso pagar a taxa de inscricdo do
concurso publico em questéo, sem prejudicar o meu préprio sustento e o de minha familia.

DECLARO estar ciente de que, de acordo com o inciso | do art. 4° do Decreto n°® 6.135, de 26 de junho de 2007,
familia é a unidade nuclear composta por um ou mais individuos, eventualmente ampliada por outros
individuos que contribuam para o rendimento ou tenham suas despesas atendidas por aguela unidade familiar,
todos moradores em um mesmo domicilio, definido como o local que serve de moradia a familia.
DECLARO, ainda, saber que, de acordo com oinciso Il do art. 4°do Decreton®6.135/2007, familia de baixa
renda, sem prejuizo do disposto no inciso |, é aquela com renda familiar mensal per capita de até meio salério
minimo; ou a que possua renda familiar mensal de até trés salarios minimos.

DECLARO, também, ter conhecimento de que a renda familiar mensal é a soma dos rendimentos brutos
auferidos por todos os membros da familia, ndo sendo incluidos no célculo aqueles percebidos dos programas
descritos no inciso 1V do art. 4° do Decreto n° 6.135, de 26 de junho de 2007.

DECLAROsaber que rendafamiliar per capita é obtida pelarazéo entre arendafamiliar mensal e o total de
individuos nafamilia.

Por ser verdade, firmo o presente para que surtam seus efeitos legais.

[CIDADE], [DIA] DE [MES] DE [ANO].

[Nome/Assinatura do(a) candidato(a)]
OBS.: Preencher os dados [DESTACADOS] acima.



