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APRESENTACAO DO CURSO

Ol3, amigos do Estratégia Concursos, tudo bem?

E com enorme alegria que damos inicio ao nosso curso " Curso de Fonoaudiologia para Concursos".

Nosso curso vai ser dividido em teoria e questdes objetivas que estardo disponiveis em nossos pdfs. Além
disso, vocés poderao contar com videoaulas.

O curso vai ser focado nos Ultimos editais e baseado nos conteddos mais recorrentes no ambito nacional,
abordando o que vocé precisa saber para a prova.

Entre 2021 e 2023 foram realizados mais de 150 concursos para Secretarias de Saude Municipais e
Estaduais, Ministério Publico, EBSERH, Perito em Fonoaudiologia somando 2341 questdes de
Fonoaudiologia.

Separei as questoes por banca para vocé ter uma ideia, da uma olhadinha no grafico abaixo.

| n® de questoes
I |

B

._- _, _.\_ o _r_.-

SMS-Betim (Fonoaudidlogo) Conhecimentos Especificos - 2024 (P6s-Edital)
www.estrategiaconcursos.com.br

©




Danielle Brandao
Aula 00

Detalhando um pouco mais essa analise, para que vocé tenha um uma boa visdao do que mais tem sido
cobrado, classifiquei as questoes da banca VUNESP, de acordo com os temas trazidos nos editais. Essa agao
possibilitou a constru¢ao de um raio-X estratégico. Vamos ver o resultado dessa avaliagao:

Proporcao de questoes

TEMA nos ultimos 3 anos em

provas VUNESP
Degluticao e Disfagia 16%
Avaliagao Audioldgica 9,5%
Voz 9%
Neonatologia 7%

PAC 5%
Atuacao na escola 5%
Linguagem Escrita 4,4%
Musculos da Face 4,4%

Disartria 4%

Afasia 3,3%
Gagueira 2,8%
Oclusao 2,2%

Saude Mental 2,2%
Fissuras Labiopalatinas 1,7%

O resultado obtido na analise da VUNESP se repete em outras bancas, variando um pouco entre a
quantidade de questdes de cada tema. Mas, o que vocé precisa entender sobre concursos de Fonoaudiologia
€ que sdo provas mais gerais, que cobram um pouquinho de cada grande area de atuacao.

SMS-Betim (Fonoaudidlogo) Conhecimentos Especificos - 2024 (P6s-Edital)
www.estrategiaconcursos.com.br

©
\




Danielle Brandao
Aula 00

Vou destacar agora algumas areas e seus principais temas cobrados nos Ultimos anos.
Entre os temas de Voz as disfonias e as altera¢des estruturais foram os mais frequentes.

No bloco audi¢ao destaco a avaliagao audioldgica basica e avaliacao eletrofisioldgica e a interpretacao dos
resultados, seqguida da triagem auditiva neonatal.

Em relacdo a linguagem a aquisicao, desenvolvimento e possiveis alteragdes, aprendizagem e possiveis
alteragoes, além das afasias e deméncias estdo entre os principais temas.

Disfagia, Disartrias e Apraxia também estdo presentes na maioria das provas.

Questdes relacionadas as fun¢des estomagnaticas (suc¢do, mastigagdo, respiracao e degluticdo) e
possiveis alteragdes formam grande parte do quantitativo ligado a motricidade.

A Saude Coletiva vem ocupando cada vez mais as provas com questdes voltadas para atuacdo do
fonoaudidlogo dentro do Sistema Unico de Saude.

Sabemos que os assuntos podem variar de uma banca para outra, mas estes sdo os temas que ndo podemos
deixar de dar aten¢do se buscamos um bom resultado

APRESENTACAO PESSOAL

Agora pego licenga para me apresentar:

Danielle Vieira Brandao: Sou professora do Estratégia Concursos e fonoaudiologa. Me formei na UFRJ em
2004 e nesse mesmo ano fui aprovada em terceiro lugar na Prefeitura Municipal de Rio das Ostras. Em 2008
tive a felicidade de ser a Primeira colocada no concurso da minha cidade Maravilhosa: Rio de Janeiro. Além
disso, sou especialista em Saude Publica formada pela Escola Nacional de Saude Publica Sergio Arouca/
ENSP- Fiocruz Mestre em Saude Coletiva pelo Instituto Nacional de Saude da Mulher, da Crianca e do
Adolescente Fernandes Figueira — Fiocruz. Atuo principalmente na drea materno-infantil e na de educacao
em saude para os profissionais da Atenc¢ao Primaria ministrando treinamentos relacionados a Estratégia de
Saude da Familia, Aleitamento Materno, Crescimento e desenvolvimento e temas relacionados a atuagdo
com adolescentes e Jovens.

Vou deixar abaixo meu contato para qualquer duvida ou sugestao.

Instagram: https://www.instagram.com/fonodanibrandao/

CRONOGRAMA DE AULAS

Vamos ver como nossas aulas estdo distribuidas e logo depois disso vamos comecar nossos estudos!
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FONOAUDIOLOGIA E POLITICAS PUBLICAS

2.0 - Consideracgdes Iniciais

Segundo o Tratado de Fonoaudiologia existem diversas politicas publicas relacionadas a saude em
que o fonoaudiodlogo pode estar inserido. Sao elas: Politica Nacional de Atenc¢do Basica, Politica Nacional
da Pessoa com deficiéncia, Politica Nacional de Saude Auditiva, Politica Nacional de Aleitamento materno,
Politica Nacional de Humanizagao, Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa, Politica Nacional de Saude
do trabalhador, Politica Nacional de Saude Mental e Politica Nacional de Promocao de Saude.

Neste curso, ndo vamos ver todas elas, somente as que foram mais frequentes nas questoes dos
ultimos anos. Dependendo da banca isso pode variar, mas como estamos em curso geral vamos focar nas
que aparecem mais.

Antes de entender cada politica precisamos compreender o sistema de saude no Brasil, nosso
famoso Sistema Unico de Saude, SUS.

2.1 - A Fonoaudiologia no Sistema Unico de Saude

O Sistema Unico de Saude (SUS) foi criado no final da década de 80, como resultado de um
movimento chamado “reforma sanitaria”. Este representou uma mudanca na forma de compreender a
saude e a maneira como os servi¢os que envolviam essa questao deveriam a ser organizados.

A saude deixa de ser entendida apenas como auséncia de doenca e passa a ser considerada de forma
ampliada, envolvendo outros fatores como condi¢do socioecondmica, escolaridade, moradia, emprego.

O modelo biomédico também chamado de assistencial classico, previdenciario-privatista ou
hospitalocéntrico onde a intervencao era focada na doenca, nos hospitais, na medicalizacao e em acdes
individualizadas da espaco a nova visdao de saude expressa na Constituicao Federal de 1988 no artigo 196.

Art. 196. A saude é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e
econdmicas que visem a redugdo do risco de doenga e de outros agravos e ao acesso universal e
igualitario as agdes e servicos para sua promogdo, prote¢do e recuperagao.

Passamos de um sistema curativo/ hospitalocéntrico para um novo sistema, o SUS, onde as a¢oes de
promocgao e prevencao de saude sdo prioritarias. Sintetizando:

]
i

o
tucm
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Direcionamento Modelo Biomeédico/curativo
CONCEITO DE SAUDE Auséncia de doenca Conceito ampliado

(saude determinada por
outros fatores além da
doenca)

Foco bE AGAO Acdes curativas e individualizadas Foco na prevencao e
promocao de saude e agdes
coletivas

Além da Constituicao a lei organica 8080/90 e 8142/90 formam o arcabouco juridico que orienta a
mudanca trazida pelo SUS.

A lei 8080 regulamenta e dispoe sobre as condi¢des para a promogao, prote¢ao e recuperagao da
saude e organizacao e o funcionamento dos servigos correspondentes, definindo os parametros para o

modelo assistencial e estabelecendo os papéis das trés esferas de governo.

A lei 8142 regulamenta a participacao da comunidade e as transferéncias intergovernamentais de
seus recursos financeiros.

O SUS traz principios e diretrizes que vao direcionar todas as agdes em saude realizadas. Vamos ver
quais sdo esses principios e o que cada um deles representa.

Os principios sao divididos em: organizativos e doutrinarios. Os organizativos falam de uma forma
geral como o sistema de saude deve funcionar sdo eles: Regionalizacdo e Hierarquizagao, descentralizagao

com comando Unico em cada esfera de governo e participacdo popular.

Os principios doutrinarios sdo os que vao ao encontro do novo conceito de saude expresso na
constituicdo buscando legitimar essa transformacdo, sdo eles: universalidade, integralidade e equidade.

8 -

SE LIGA!
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4 N )

Principios Organizativos Principios Doutrinarios
” Regionalizagdo e Hierarquizagao 1 r Universalidade 1
” Descentralizagao 1 r Integralidade 1
’ Participacao da Comunidade 1 ’ Equidade 1
2 A ~/

Vamos entender brevemente o que quer dizer cada principio:

U Regionalizacdo e Hierarquizagao: Os servigos sdo distribuidos em uma determinada drea geografica, a
partir do estudo dos indicadores de saude de uma populacao, formando uma rede de aten¢ao a saude e sao
organizados em ordem crescente de complexidade (aten¢do primaria, secundaria e terciaria).

U Descentralizacdo: A direcdo do Sistema Unico de Saude (SUS) é Unica sendo que cada uma das esferas
de governo tem autonomia na execugao, ou seja, na gestao, desde que respeitado o que determina a lei. No
ambito da Unido a gestdo é exercida pelo ministério da saude, no ambito estadual pelas secretarias
estaduais e no ambito municipal pelas secretarias municipais de saude.

Y Participacdao da comunidade: A sociedade deve participar através dos conselhos e conferéncias de satde
do SUS.

Y Universalidade: Todas as pessoas tém direito a todos os servigos de satde independentemente do nivel
de complexidade. (acesso universal)

U iIntegralidade: Todas as acdes sao contempladas, da prevencao a reabilitagdo. Representa um conjunto
articulado e continuo das a¢des e servigos preventivos e curativos, individuais e coletivos.

L Equidade: diferente de igualdade significa dar mais a quem precisa mais para que todos tenham as
mesmas condi¢des de saude, com objetivo de diminuir desigualdades.

Todas essas mudancas na organizacao da saude no territorio brasileiro refletem na forma como a
fonoaudidlogo vai atuar e na formacao deste profissional.

Antes do SUS, na década de 70/80 a fonoaudiologia focava sua formacgdo na pratica reabilitadora
e individualizada. Com as mudancas trazidas pela chamada “reforma sanitaria”, termos usados para fazer
referéncia a essa ruptura mencionada anteriormente, o fonoaudidlogo passa a atuar ndo sé na reabilitagao,
mas também na promocao de saude, prevencao e em agoes coletivas.

Nesta nova forma de entender o processo saude-doenca o individuo ndo é visto de forma
fragmentada, ou seja, ndo se avalia s6 uma parte e sim o todo que determina a condi¢do que aquela pessoa
apresenta. Para tal, é necessario que existam equipes multidisciplinares que possam somar conhecimentos
para a compreensao das demandas apresentadas por cada um.

.a-”’fﬂf
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Além disso, é preciso que a formacao dos profissionais possa superar o individualismo e a busca
apenas por acdes especializadas, centradas apenas no saber médico e traga compreensao das dimensdes
biopsicossociais que envolvem o cuidado do individuo.*

2.2 - Fonoaudiologia na Atencao Primaria em Saude
2.2.1 - Redes de Atencao a Saude (RAS)

Como vimos na sessdo anterior, o Sistema Unico de Saude tem como um dos seus principios a
hierarquizagao, que significa dizer que a saude é organizada em niveis de complexidade: Atencado basica,
média e alta complexidade. Durante algum tempo vigorou uma ideia equivocada que a ateng¢ao basica so6
cuidava de problemas mais simples, ou seja, menos complexos.

Segundo Mendes, esta organizagdo representava o chamado sistema piramidal hierarquico. Ao
longo da evolugdo do SUS e das mudangas na forma como as pessoas adoeciam essa visao foi sendo
substituida, e a partir de 2011, como decreto 7508/11, que regulamenta a lei 8080/90, passa a vigorar o
conceito de redes de atencao a saude (RAS) trazendo as chamadas redes poliarquicas de atencao a saude.

Ainda segundo Mendes:

: "N&o ¢ verdade que a APS seja menos complexa que os cuidados ditos de média e alta
complexidade. E a APS que deve atender mais de 85% dos problemas de salde; é ai que :
situa a clinica mais ampliada e onde se ofertam, preferencialmente, tecnologias de alta :
complexidade, como aquelas relativas a mudangas de comportamentos e estilos de vida
em relagdo a saude: cessacdo do habito de fumar, adogdo de comportamentos de :
alimentagdo saudavel e de atividade fisica etc. Os niveis de atencdo secundarios e :
terciarios constituem-se de tecnologias de maior densidade tecnoldgica, mas ndo de :
maiores complexidades”. '

Vamos ver essa representacdo graficamente para a compreensao ficar mais facil.

KL

PRESTE MAIS

ATENCAO!

* Fernandes, Fernanda Dreux Miranda, Mendes, Beatriz Castro, Navas. Ana Luiza Pereira Gomes Pinto (Org.). Tratado de
Fonoaudiologia. 2ed. Sdo Paulo: Rocca,2014.
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SISTEMA FRAGMENTADO E REDES POLIARQUICAS DE
HIERARQUIZADO ATENCAO A SAUDE

ESCLARECENDO!

A Politica Nacional de Atencdo Basica de 2011 considera os termos Aten¢ao Basica e
Atencao Primaria a Saude, dentro das concepgbes que ela apresenta, como termos
equivalentes.

Como vimos na figura sobre os modelos de rede de atencao a saude, a Aten¢ao Primaria em Saude
(APS) ou atencao basica, passa a ocupar o centro dessa rede.

Mas o que isso significa? Significa dizer que a APS é a porta de entrada preferencial, o primeiro
contato do usuario com o sistema de saude e que além disso ,ela direciona os outros locais da rede que o
individuo precisar buscar, caso necessite de outras tecnologias que nao estdo disponiveis neste nivel de
complexidade, garantindo um cuidado integral.

Por exemplo, Maria chega a unidade basica de saude, em que funciona a Estratégia de Saude da
Familia, com a queixa de dificuldade de degluticdo e engasgos frequentes, o médico generalista pede apoio
ao fonoaudidlogo e os dois acham conveniente a paciente realizar uma videofluoroscopia, exame realizado
apenas em uma unidade hospitalar. Por esta razdo, Maria sera encaminhada para o hospital de referéncia,
fara o exame e retornard para sua equipe com o resultado e dara continuidade ao seu tratamento.

2 Fonte: Mendes, Eugénio Vilaca As redes de atengdo a saude. Brasilia: Organizagao Pan-Americana da Saude, 2011.
10

SMS-Betim (Fonoaudidlogo) Conhecimentos Especificos - 2024 (P6s-Edital)
www.estrategiaconcursos.com.br

©




Danielle Brandao
Aula 00

Falando de uma forma mais aprofundada sobre o conceito de rede de atencao a saude podemos
definir esse termo como: arranjos organizativos de acoes e servicos de saude, de diferentes densidades
tecnoldgicas, que integradas por meio de sistemas de apoio técnico, logistico e de gestdo, buscam garantir a
integralidade do cuidado. O objetivo da RAS é promover a integragdo sistémica, de acdes e servicos de saude
com provisdo de atengdo continua, integral, de qualidade, responsdvel e humanizada, bem como incrementar
o desempenho do Sistema, em termos de acesso, equidade, eficdcia clinica e sanitaria; e eficiéncia econémica3.

Como vimos no exemplo da Maria, o objetivo é através da organizacao dessa rede possibilitar que o
usuario seja atendido dentro das suas necessidades em todos os pontos de atencao a saude para que possa
ser garantida a integralidade do cuidado.

Essa rede como o nome diz, vai integrar varios servicos, desde laboratdrios até o atendimento emsi,
ou seja, tudo que for necessario para o sistema desempenhar com eficiéncia seu papel.

No processo de implementagao das redes de atengao foram definidas redes tematicas e atuacao do
Fonoaudiologo em cada uma delas esta prevista em um documento do Conselho Federal de Fonoaudiologia
chamado: Fonoaudiologia nas Redes de atencao. Vou deixar o link aqui caso vocé queira ver o documento
na integra:

https://www.fonoaudiologia.org.br/wp-content/uploads/2021/01/CFFa_Guia_RAS.pdf

Essa publicacdo foi lancada em 2020, entdo nos Ultimos 3 anos as questdes envolvendo o tema RAS ainda
ndo cobraram o papel do Fonoaudidlogo em cada rede tematica. Mas, vai que isso muda? entdo é sempre
bom dar aquela lida para nao ser pego de surpresa. Vou colocar aqui a figura com todas as redes tematicas,
a figura demonstra que todas ligadas a Aten¢ao Primaria. Ainda sobre a atuagao do Fonoaudidlogo no SUS
é importante lembrar que:

A atuagdo fonoaudioldgica no SUS vive uma importante mudanga de paradigma, na busca :
: por alinhamento da pratica do fonoaudidlogo as diretrizes politicas do cuidado em saude,
em todos os ambitos e diferentes ciclos de vida.

Cada vez mais se espera que o fonoaudidlogo contribua com sua especificidade nas :
diversas equipes e pontos de atencdo, de modo articulado e consonante, consolidando :
uma pratica potente e inventiva nos servigos*. :

3 http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2010/anexos/anexos_prt4279_30_12_2010.pdf
4 https://www.fonoaudiologia.org.br/wp-content/uploads/2021/01/CFFa_Guia_RAS.pdf
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PROMOGAO E
QUALIFICAGAO/ _
EDUCACAO INFORMAGAO REGULAGAO VIGILARGIA

REDE CEGONHA
Discussao no Grupo Técnico de Atengao: (04) 02/04/2011; 08/04/2011;
12/04/2011;05/05/2011 Pactuagao CI: 5 de maio de 2011

REDE DE URGENCIA E EMERGENCIA (RUE)
Discussao no Grupo Técnico de Atengdo: (03) 09/05/2011; 08/07/2011;
15/08/2011 Pactuagéo Cl: 16 de junho de 2011

REDE DE ATENQKO PSICOSSOCIAL(RAPS)
Discussao no Grupo Técnico de Atengao: (10) 08/07/2011; 18/072011;
09/11/2011; 21/11/2011; 30/11/2011; 05/12/2011; 07/12/2011; 12/12/2011;
18/01/2012; 14/08/2012 Pactuagéao Cl: 24 de novembro de 2011

REDE DE CUIDADO A PESSOA COM DEFICIENCIA (RCPD)
Discussédo no Grupo Técnico de Atengdo: (04) 18/01/2012; 01/03/2012;
07/03/2012; 07/03/2012; 12/03/2012 Pactuagao Cl: 16 de fevereiro de 2012

REDE DE ATENGAO A SAUDE DAS PESSOAS COM DOENGAS
CRONICAS (RPDC )
Discussdo no Grupo Técnico de Atengdo: (2)18/09/2012; 06/11/2012
Pactuagéao Cl: 22 de novembro de 2012

ATENGAO BASICA

A atuacao do fonoaudiodlogo na rede especializada é ampla e um dos papeis fundamentais dessa atuacgao é
o envolvimento de cuidadores e familiares no processo de reabilitagdo. Vamos pensar na atuacao do
fonoaudiodlogo na rede de cuidado a pessoa com deficiéncia. De acordo com o manual do CFF temos:

Cabe ao fonoaudidlogo promover a inclusdo social da pessoa com deficiéncia :
considerando as particularidades dos usuarios e territdrios, matriciando as equipes de
saude nas questdes de competéncia da Fonoaudiologia e ofertando cuidados continuos e
compartilhados entre a atencao primaria e especializada. A atuacao do fonoaudiodlogo,
potencializa a habilitagdo/reabilitagdo da pessoa com deficiéncia a partir da elaboragdo de
um projeto terapéutico singular. Contribui para o cuidado integral a essas pessoas, com o :
objetivo de desenvolver potencialidades para a conquista da autonomia e participagao
social em igualdade de condic¢des e oportunidades com as demais pessoas. :

Compreendida a ideia de organiza¢ao da rede podemos passar para outro ponto importante para nos ajudar
a entender o papel do fonoaudidlogo na atencao primaria — A Estratégia de Saude da Familia.

5 Fonte: Ministério da Saude, SAS, 2013
12
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2.2.2 — Estratégia de Saude da Familia

A Estratégia de Saude da Familia surge na década de go como um programa de agentes comunitarios no
Ceara. S6 em 2006, através do Pacto pela Saude, ela ganha o status de “estratégia”. Em 2011, através da
Politica Nacional de Atenc¢ao Primaria ( PNAB), passa a ser considerada como a diretriz reordenadora da
atencao basica em todo territdrio brasileiro.

Os objetivos da implementagdo da Estratégia de Saude da Familia na Aten¢do Primaria em Saude sdo,
segundo a PNAB/2011: A Reorganiza¢do do modelo de atencao a salde — SUS e a Reorientagdo das praticas

profissionais baseado conceito ampliado do processo saude-doenca.

Ainda de acordo com a PNAB/2011 podemos definir as sequintes caracteristicas do modelo de atencao a
saude baseado na Estratégia de saude da familia:

U Baseada na realidade local
% Considera os sujeitos em sua singularidade, complexidade, integridade e inser¢do sociocultural.

U Orienta-se pelos: principios do SUS: universalidade, equidade, integralidade, controle social,
hierarquizagao.

& Pelos principios proprios: acessibilidade, vinculo, coordenacéo, continuidade do cuidado, territorializa¢do
e adstricao de clientela, responsabilizacao, humanizagao.

Além disso, prevé as seguintes agcdes em saude:
% Promocdo e protegdo da saude.
% Prevencdo de agravos.

Y Diagnostico, tratamento, reabilitagdo e manutencdo da saude, desenvolvida no individual e no coletivo,
por meio de praticas gerenciais e sanitarias democraticas e participativas.

KL

PRESTE MAIS

ATENCAO!

N3o confunda modelo que toma como base a SINGULARIDADE DO SUJEITO com modelo
baseado em atendimentos individualizados!

A estratégia de Saude da Familia considera cada sujeito como Unico na determinacdo do
seu processo de saude e doenca, no entanto ndo esta focada em atendimentos
individualizados dentro dos consultorios.
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Suas agoes, com grande enfoque na promocdo da saude, vao considerar as realidades
locais, atuando no coletivo e quando necessario o atendimento individualizado, vdo levar
em conta que aquele sujeito é UNICO e esse fato precisa ser considerado no seu projeto
terapéutico.

A Estratégia de Saude da Familia é composta por uma equipe minima formada por: médico,
enfermeiro, agente comunitario de saude e técnico de enfermagem. Além disso, existe a equipe de saude
bucal formada por dentistas e técnicos de saude bucal e/ou assistente de saude bucal.

Mas onde o fonoaudiodlogo entra nessa historia? Vamos entender isso agora.
2.2.3 - NUcleos de Apoio a Saude da Familia

Todos os profissionais de saude que nao fazem parte da equipe minima e da equipe de saude bucal
tem sua atuagao prevista nos Nucleos de Apoio a Saude da Familia (NASF).

Segundo o caderno de atengdo basica n° 39 o NASF pode ser definido como:

: Conforme a PNAB (BRASIL, 2011): "Os nicleos de apoio a satde da familia s&o equipes :
multiprofissionais, compostas por profissionais de diferentes profissbes ou :
especialidades, que devem atuar de maneira integrada e apoiando os profissionais das
equipes de Saude da Familia e das equipes de Atencao Basica para populagoes especificas
(Consultérios na Rua, equipes ribeirinhas e fluviais), compartilhando praticas e saberes em
saude com as equipes de referéncia apoiadas, buscando auxilia-las no manejo ou
resolucdo de problemas clinicos e sanitarios, bem como agregando praticas, na atencao

basica, que ampliem o seu escopo de ofertas.”

Vocé pode perceber pelo texto, que essa equipe multiprofissional APOIA a equipe de saude da familia, mas
nao funciona como um ambulatdrio de especialidades. O Objetivo é ampliar a abrangéncia das a¢oes
realizadas pela atenc¢ao primaria.

De acordo com a PNAB/ 2011 esse apoio pode acontecer da seguinte forma:

U Realizando atividades com as equipes de Saude da Familia, bem como atividades assistenciais diretas aos
usuarios (com indicagoes, critérios e fluxos pactuados com as equipes e com a gestao);

U Recebendo a demanda a partir da discussdo compartilhada com as equipes de SF que apoia, e ndo por
meio de encaminhamentos impessoais;

U Estando disponivel para dar suporte em situagdes programadas e imprevistas, tal como as situacdes de
urgéncia.
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SE LIGA!

Possibilidades de composi¢ao do NASF segundo o caderno de Atencao basica n° 39:

Assistente social; profissional de Educagdo Fisica; farmacéutico; fisioterapeuta;
fonoaudiologo; profissional com formagdo em arte e educacao (arte educador);
nutricionista; psicélogo; terapeuta ocupacional; médico ginecologista/obstetra; médico
homeopata; médico pediatra; médico veterinario; médico psiquiatra; médico geriatra;
médico internista (clinica médica); médico do trabalho; médico acupunturista; e
profissional de saude sanitarista, ou seja, profissional graduado na area de saude com pos-
graduacgao em saude publica ou coletiva ou graduado diretamente em uma dessas areas

O NASF traz alguns conceitos/ ferramentas importantes que vao direcionar o trabalho dos
profissionais que fazem parte dessa equipe: apoio matricial ou matriciamento,clinica ampliada e projeto
terapéutico singular. Vamos entender um pouco de cada um deles seqgundo a PNAB/2011, o caderno de
atencao basica n° 39 e a Politica Nacional de Humanizag¢do e gestdo do SUS:

Apoio matricial ou matriciamento:

% Modo de produzir sabde em que duas ou mais equipes, através de uma constru¢do compartilhada,
elaboram propostas de interveng¢ao para o cuidado das pessoas;

% No processo de matriciamento as relagdes entre os servicos de salde se estabelecem de maneira
horizontal, com compartilhamento de estratégia de cuidado, diferente da ldgica tradicional dos sistemas
de saude, que acontece por meio de encaminhamentos, referéncias e contrarreferéncias, protocolos etc.

U Pode ser realizado de duas formas: Suporte clinico-assistencial que seria a¢do clinica direta com o
usuario ou suporte técnico-pedagodgico agao de apoio educativo com e para a equipe.

&*

ESCLARECENDO!

L Dar suporte clinico-assistencial ndo significa funcionar na ldgica do ambulatério
tradicional com encaminhamentos sem discussao do caso em equipe. Na légica matricial
as duas equipes (NASF e ESF) discutirdao o caso antes do paciente ser enviado para
atendimento.
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% O suporte técnico-pedagdgico diz respeito tanto a capacitagao da equipe de Saude da
Familia (médico, enfermeiro, Agente comunitario, técnico de enfermagem) como
também a chamada interconsulta, ou seja, o atendimento ser realizado pelo generalista e
pelo profissional do NASF no mesmo momento.

Projeto Terapéutico Singular:

U Proposta de cuidado/condutas terapéuticas construidas por uma equipe interdisciplinar, que pode
contar com apoio da equipe NASF, para um sujeito individual ou coletivo.

% E uma variagdo da “discussdo de caso clinico”.

U E construido entre equipe e usuario e considera a singularidade e complexidade de cada caso
Y Geralmente indicado par situagdes mais complexas.

% 0 cuidado é compartilhado.

& Pode ser dividido em quatro momentos: diagndstico e analise, definicdo de agdes e metas, divisdo de
responsabilidades e reavaliagao.

Clinica Ampliada®:

U Busca integrar varias abordagens para possibilitar um manejo eficaz da complexidade do trabalho em
saude, que é necessariamente transdisciplinar e, portanto, multiprofissional;

& Coloca em questdo a fragmentagdo do processo de trabalho;

G Engloba os sequintes eixos: Compreensdo ampliada do processo saude-doenca, Construcdo
compartilhada dos diagnosticos e terapéuticas, Ampliacao do “objeto de trabalho” (foco na pessoa como
um todo); A transformacao dos “meios” ou instrumentos de trabalho( comunicacdo transversal entre as
equipes, clinica compartilhada), suporte para os profissionais de saude.

® Fonte : Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Politica Nacional de Humanizagdo da Aten¢do e Gestdo do
SUS: clinica ampliada e compartilhada. Brasilia: Ministério da Saude, 2009a.

Ministério da Saude. Portaria n° 2.488, de 21 de outubro de 2011. Aprova a Politica Nacional de Atencdo Basica,
estabelecendo a revisdo de diretrizes e normas para a organiza¢do da Atencdo Basica, para a Estratégia Saude da Familia
(ESF) e o Programa de Agentes Comunitarios de Saude (PACS). Diario Oficial [da] Republica Federativa do Brasil. Brasilia,
DF, 22 out. 2011a. Disponivel em: <http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2011/prt2488_21_10_2011.html>.

16

.a-”’fﬂf
a SMS-Betim (Fonoaudidlogo) Conhecimentos Especificos - 2024 (P6s-Edital)

, www.estrategiaconcursos.com.br



Danielle Brandao
Aula 00

Em 2017, o ministério da Saude langa uma nova versao da Politica Nacional de Atencao
Primaria. Esta traz algumas mudancas na possibilidade de organizacdo da atencdo
primaria para além da estratégia de saude familia, criando as chamadas equipes de
atencdo basica, modificando o niUmero minimo de agentes de saude por equipe entre
outras questdes. No entanto, o NASF continua com as mesmas atribui¢des e diretrizes
previstas na PNAB de 2011, assim como os conceitos gerais expressos aqui anteriormente.

Para saber mais consulte:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prt2436_22_o9_2017.html

2.2.4 — Fonoaudiologia no NASF

Agora que ja entendemos como os Nucleos de Apoio a Saude da Familia funcionam de uma maneira
geral, vamos falar mais especificamente sobre o papel do fonoaudidlogo.

A cartilha organizada pelo Sistema de Conselhos Federal e Regionais de Fonoaudiologia
“Contribuicao da Fonoaudiologia para o avango do SUS”, define as formas de atua¢do do fonoaudidlogo na
Estratégia de Saude da Familia e no NASF especificamente. A Atuagao ndo se limita a atendimentos
individualizados, contemplando atuagao em grupos, visitas domiciliares, interconsulta, treinamento de
profissionais. A educagdo Permanente, ou seja, aquela que tem origem a partir do processo de trabalho,
também faz parte das atribui¢oes do fonoaudidlogo que atua NASF. Vamos ver a listagem de cada uma
delas:

()

TOME

NOTA!

O Fonoaudiologo inserido na ESF pode, apos analise das necessidades de cada territorio:

U Participar dos grupos de gestantes para orientar sobre amamentacdo e habitos orais
inadequados do bebé;

Y Participar dos grupos de envelhecimento ativo com o objetivo de orientar a¢des que
favorecam a comunicacao oral e habilidades cognitivas, auditivas e vocais;
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L Participar de grupos e/ou desenvolver a¢des que favorecam o desenvolvimento infantil,
no que diz respeito as suas areas de atuagao;

% Orientar agentes comunitarios de saude, para coletar dados referentes a comunicagao
dos usuarios e detecgao de sinais indicadores de alteracdes da comunicagao humana;

U Desenvolver atividades de promocdo a saude e de comunicagdo, por meio da
abordagem de temas como saude materno infantil, desenvolvimento infantil, saude

auditiva, saude mental, saude vocal e saude do idoso;

U Realizar visitas domiciliares, para elencar fatores ambientais e familiares que possam
gerar alteragdes na comunicagdo humana;

Y Realizar atividades em institui¢des educacionais;
L Participar das entidades representativas da populacao (conselho gestor, popular);

U Realizar com a equipe campanhas de aleitamento materno, saude auditiva, saude vocal,
envelhecimento ativo, comunica¢do humana etc.

¢

ESTA CAI NA

PROVA!

O fonoaudidlogo do NASF desenvolve tanto atividades comuns aos demais profissionais
quanto ag¢des especificas. Dentre estas, estdo:

% Identificar fatores de risco que levam aos disturbios da comunicagdo e fungdes
orofaciais;

& Compartilhar a construcdo de projetos terapéuticos dos usuarios com necessidade de
atencao especializada;

U Realizar consulta compartilhado com a equipe de saude da familia;
U Facilitar a inclusdo social de usuarios com deficiéncia auditiva, fisica e intelectual;

% Promover educagdo permanente para os profissionais da saude e da educacao a
respeito dos diversos distUrbios da comunicacao.
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2.3 - Fonoaudiologia e Saude Mental

As mudancgas politicas trazidas pelo SUS resultaram também na transformacao da atuagao na saude
mental. Com a chamada Reforma Psiquiatrica, a forma de cuidado da pessoa com transtornos mentais
passa de um modelo assistencial baseado em hospitais psiquiatricos para os chamados Centros de Atengao
psicossocial( CAPS), consolidando a aten¢ado a esse publico através de regime aberto e buscando garantir
direitos civis, dignidade pessoal e direitos humanos dos usuarios’.

A Portaria 336/02 do Ministério da Saude7 institui os CAPS nas modalidades Adulto,
Infanto juvenil, Alcool e Drogas, prevendo a¢des de atencdo individual, grupal, oficinas :
terapéuticas, visitas domiciliares, atendimento a familia e atividades comunitarias em
equipe multidisciplinar. Além disso, a referéncia aos servigos 24 horas (CAPSIII) consolidou
a perspectiva de atencio em regime aberto em contraposicio aos processos de internagao :
em regime hospitalar fechado conforme o modelo anterior.® :

O Fonoaudiodlogo também pode fazer parte das equipes multidisciplinares de salde mental, através
da atuacao nos chamados CAPS ( centros de atencao Psicossocial).

Estes servem de apoio especializado para as equipes de saude da familia, mas ndo atuam na ldgica
do Nasf. Os profissionais dessas unidades tém um trabalho diferenciado e multidisciplinar para os casos em
que uma intervenc¢ao mais especifica e continua é necessaria.

Atuando na saude mental ,0 fonoaudidlogo deve buscar a interdisciplinaridade e romper com as
acoes fragmentadas e isoladas, tendo como objetivo principal o trabalho preventivo. Nesse sentido deve
realizar praticas de atendimento em grupos e redefinir critérios para permitir o acesso desses pacientes ao
servi¢o fonoaudioldgico

Os Centros de Atencao Psicossocial (CAPS) constituem-se em servicos ambulatoriais
: voltados a usuarios com transtornos mentais. Representam a porta de entrada da rede de
: assisténcia em saude mental e as configuram como servigo substitutivo as internagdes em
: hospitais psiquiatricos.

O fonoaudiodlogo esta inserido na equipe minima dos CAPSi (CAPS infantil e adolescente),
: contribuindo n3o apenas na ampliacdo do acesso aos servicos de Fonoaudiologia, mas
: também, em conjunto com os profissionais da equipe multidisciplinar, na presta¢ao do
cuidado necessario a saude global do usuario.® :

7 HIRDES, Alice. A reforma psiquiatrica no Brasil: uma (re) visdo. Ciénc. salde coletiva , Rio de Janeiro, v. 14, n. 1, p. 297-
305, fevereiro de 2009.

8 (CB,Lykouropoulos, E, Herrero Saude Mental e Fonoaudiologia — Modelo de Atengao e Perspectivas para o Trabalho in
Marchesan et al Tratado de Especialidades — Rocca - 2014

9 Cartilha: Contribuicdo da Fonoaudiologia para o avango do SUS: 25 ANOS DO SUS: AFONOAUDIOLOGIANALUTAPELA
INTEGRALIDADE DA ATENGAO A SAUDE. Sistema de conselho regional e federal.
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Para os demais CAPS (I, Il AD) também hd a possibilidade de inclusdo dog
fonoaudidlogo, a medida que cita-se a presenga de “outro profissional de nivel :
universitario”, a exemplo do que ocorre em alguns CAPS da cidade de Sao Paulo :

Alteragoes de diversas ordens, inclusive psiquicas podem interferir na comunicagao e linguagem, por
isso a importancia da atuagdo do Fonoaudidlogo na saude mental*®.

: Ha evidéncias da correlagdo entre transtornos mentais e alteragdes nas habilidades :

: cognitivas, comunicativas e linguisticas. Essas alteragdes podem envolver principalmente

=quatro processamentos comunicativos: discursivo, pragmatico, léxico-semantico e
: prosodico, nos niveis compreensivo e expressivo.”

Vamos ver agora, em relacdo a cada um desses processamentos, quais sao as possiveis alteragdes
encontradas, usando como base o artigo de Santos et al*.

t%AIteragao na producao discursiva: auséncia de coeréncia, diminuicdo de conteudo :
5 informativo e dificuldade com mudancas de temas. :

: & Alteragdo na pragmatica: Dificuldade em sequir regras conversacionais, como troca de :
: turnos comunicativos e em considerar adequadamente pistas contextuais para a:
: compreensao de emissdes nao literais, tais como metaforas ou sarcasmo. :

: & Alteracdo no processamento léxico-semantico: compreensdo e a produgao de palavras :
: podem estar alteradas, principalmente quanto menor for sua frequéncia e concretude.

: & Alteracbes no processamento prosodico: déficits na compreensdo e na produgéo de :
i entonagdes emocionais, como fala com entonagdo diminuida ou ausente ou a ndo
: distincao adequada das entonagdes linguisticas '

: & Nos quadros de esquizofrenia, tipo grave de transtorno mental, as alteracdes de fala e :
: linguagem sao caracterizadas por: linguagem e discurso desordenados, descarrilamento, :

2 SANTOS, Ariana Elite dos et al . Comportamento comunicativo de individuos com diagndstico de esquizofrenia . Rev.
CEFAC, SaoPaulo, v. 16, n. 4, p. 1283-1293, Aug. 2014
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: tangencialidade, neologismos, pobreza no conteudo do discurso, incoeréncia, pressao da
: fala, fuga de ideias e fala retardada ou até mesmo o mutismo

2.4 - Politica Nacional de Saude da pessoa ldosa

Afinalidade primordial da Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa é recuperar, manter e promover
a autonomia e a independéncia dos individuos idosos, direcionando medidas coletivas e individuais de saude
para esse fim, em consondncia com os principios e diretrizes do Sistema Unico de Saude. E alvo dessa politica
todo cidaddo e cidadd brasileiros com 60 anos ou mais de idade*>.

Envelheamento populacional é definido como a mudanca na estrutura etaria da
: populagao 0 que produz um aumento do peso relativo das pessoas acima de determinada :
idade considerada como definidora do inicio da velhice (Carvalho & Garcia, 2003). No
: Brasil, ¢ definida como idosa a pessoa que tem 60 anos ou mais de idade (BRASIL, 2003).

ESTA CAI NA

PROVA!

De acordo com a Politica Nacional de Saude da pessoa Idosa o envelhecimento deve
ocorrer com saude, de forma ativa, livre de dependéncia funcional.

A politica prevé que sejam realizadas para este ciclo de vida acdes de promogdo, prevencdo e
recuperacao da saude. Sao diretrizes da Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa:

: a) promogao do envelhecimento ativo e saudavel®;
: b) atencdo integral, integrada a saude da pessoa idosa;
i ¢) estimulo as a¢des intersetoriais, visando a integralidade da atencao;

: d) provimento de recursos capazes de assegurar qualidade da aten¢do a saude da pessoa
: idosa; :

e) estimulo a participacdo e fortalecimento do controle social;

2 https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2006/prt2528_19_10_2006
3 https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2006/prt2528_19_10_2006.html
21
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f) formacao e educacdo permanente dos profissionais de saude do SUS na area de saude
da pessoa idosa; :

g) divulgacao e informagao sobre a Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa para
profissionais de saude, gestores e usuarios do SUS;

h) promogao de cooperagao nacional e internacional das experiéncias na aten¢ao a saude
da pessoa idosa; e

i) apoio ao desenvolvimento de estudos e pesquisas

O cuidado integral visando garantir a qualidade de vida da pessoa idosa esta previsto nas atribui¢oes
da e equipe de saude da familia e equipes NASF.

Dois grandes eixos norteadores para integralidade das acdes sao definidos nas diretrizes para o
cuidado da pessoa idosa no SUS : o enfrentamento das fragilidades da pessoa idosa, familia, cuidadores e
sistemas de saude; promocgao da saude e da integragao social, em todos os pontos de atencao®.

A organizagao do trabalho do fonoaudidlogo vai depender da realidade local e caracteristicas de
saude e doenca apresentadas pela populagao idosa do seu territorio, nunca perdendo o foco dos objetivos
da politica de promover o envelhecimento saudavel, com autonomia e independéncia.

Esses foram alguns pontos importantes abordados, caso no seu edital aparega a Politica Nacional de
Atencdo a Pessoa Idosa como um dos conteudos, sugiro a leitura completa da lei seca,ou seja, a leitura da
lei que aprova a politica e traz todas as considerac¢des sobre. Vou deixar o endereco para facilitar sua busca:

https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2006/prt2528_19_10_2006.html
2.5 - Atengao Domiciliar

A portaria 825/2016* do Ministério da Saude define alguns conceitos importantes relacionados a
Atencao Domiciliar no ambito do Sistema Unico de Saude vamos ver cada um deles agora.

| - Atencao Domiciliar (AD): modalidade de atencdo a saude integrada as Rede de Atengao
i a Saude (RAS), caracterizada por um conjunto de acoes de prevencao e tratamento de :
: doencas, reabilitacso, paliacio e promocao a sadde, prestadas em domicilio, garantindo :
continuidade de cuidados; :

: 1l - Servico de Atencao Domiciliar (SAD): servico complementar aos cuidados realizados :
i na atencao basica e em servigos de urgéncia, substitutivo ou complementar a internagao :
i hospitalar, responsavel pelo gerenciamento e operacionalizacdo das Equipes :

4 https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/diretrizes_cuidado_pessoa_idosa_sus.pdf
*5 https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2016/prto825_25_o0s4_2016.html
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Multiprofissionais de Atencao Domiciliar (EMAD) e Equipes Multiprofissionais de Apoio
(EMAP); e :

[l - Cuidador: pessoa(s), com ou sem vinculo familiar com o usuario, apta(s) para auxilia- :
lo em suas necessidades e atividades da vida cotidiana e que, dependendo da condicao :
funcional e clinica do usuario, devera(do) estar presente(s) no atendimento domiciliar.*®

Entdo como podemos entender a partir de lei a Atengdao Domiciliar é uma forma de atencdo a saude
oferecida na casa do paciente e que esta modalidade de cuidado esta integrada aos demais pontos da RAS
( Rede de Atengdo a Saude). Em termos de execucdo, de acordo com a necessidade do paciente, atencdo
domiciliar esta dividida em trés modalidades: Atencao Domiciliar 1 (AD 1), Aten¢do Domiciliar 2 (AD 2),
Atencao Domiciliar 3 (AD 3). Vamos ver cada uma dessas modalidades entendendo quais pacientes sao
elegiveis e quais equipes as equipes responsaveis?.

GAtencdo Domiciliar 1 (AD 1): Sdo elegiveis para essa modalidade usudrios que requeiram
cuidados com menor frequéncia e com menor necessidade de interveng¢bes multiprofissionais, uma
vez que se pressupoe estabilidade e cuidados satisfatdrios pelos cuidadores. A prestacdo da
assisténcia a saude na modalidade AD 1 é de responsabilidade das equipes de atengdo bdsica, por
meio de acompanhamento reqular em domicilio, de acordo com as especificidades de cada caso.
Essas equipes devem ser apoiadas pelos Nucleos de Apoio a Saude da Familia, ambulatdrios de
especialidades e centros de reabilitagdo.

GAtencdo Domiciliar 2 (AD 2): Sdo elegiveis para essa modalidade usudrios cujo objetivo seja
abreviar ou evitar a internacdo hospitalar e que apresentem as sequintes condicoes: afeccoes
agudas ou crénicas agudizadas, com necessidade de cuidados intensificados e sequenciais, como
tratamentos parenterais ou reabilitagdo; afecgées crénico-degenerativas, considerando o grau de
comprometimento causado pela doenca, que demande atendimento no minimo semanal;
necessidade de cuidados paliativos com acompanhamento clinico no minimo semanal, com o fim
de controlar a dor e o sofrimento do usudrio; ou prematuridade e baixo peso em bebés com
necessidade de ganho ponderal.

GAtengdo Domiciliar 3 (AD 3): . Considera-se elegivel, na modalidade AD 3, usudrio com qualquer
das situagoes listadas na modalidade AD 2, quando necessitar de cuidado multiprofissional mais
frequente, uso de equipamento(s) ou agregagdo de procedimento(s) de maior complexidade (por
exemplo, ventilagdo mecanica, paracentese de repeticdo, nutricdo parenteral e transfusdo
sanguinea), usualmente demandando periodos maiores de acompanhamento domiciliar.

As equipes dos Servicos de Atencao domiciliar (SAD- melhor em casa)sdo responsaveis pela
execucdao da AD2 e AD3, sendo estas divididas em duas modalidades: Equipes Multiprofissionais de Atencdo

1 https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2016/prto825_25_o04_2016.html
7 https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2016/prto825_25_04_2016.html
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Domiciliar (EMAD) que se dividem em tipo | e tipo Il e Equipe Multiprofissional de Apoio (EMAP). De acordo
com a portaria 825 o fonoaudidlogo seria um dos profissionais que pode fazer parte da EMAP.

Importante frisar que a EMAD é pré-requisito para constituicdo de um SAD, nao sendo possivel a
implantagcao de uma EMAP sem a existéncia prévia de uma EMAD. Traduzindo: para um servico de atengdo
domiciliar existir o primeiro ponto é criar uma equipe multiprofissional de aten¢do domiciliar. A partir do
momento que tenho essa equipe implantada é possivel implantar também uma equipe multiprofissional de
apoio.

Se vocé quiser saber todos os profissionais que podem estar presentes em cada modalidade de
equipe do SAD vou deixar aqui o Link:

https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2016/prto825_25_o04_2016.html

()

FIQUE

ATENTO!

Resolu¢do Anvisa n.2 11/2006 que dispde sobre o Regulamento Técnico de Funcionamento
de Servicos que prestam Aten¢ao Domiciliar determina que:

A atenc¢do domiciliar deve ser indicada pelo profissional de saude que acompanha o
paciente. Este devera encaminhar ao servico de atendimento domiciliar (SAD) um
relatorio contendo histdrico, prescricbes, exames e intercorréncias, relacionados a saude
e a doencga do paciente. A equipe do SAD devera elaborar um plano de a¢do domiciliar
(PAD), que devera conter, entre outros itens, os requisitos de infraestrutura do domicilio
do paciente e a necessidade de recursos humanos e materiais, de medicamentos e de
equipamentos.

2.6 — Politica de Promocao de Saude

A Politica Nacional de promocao de Saude foi publicada em 2006 provocando uma mudanca no
modo de organizar, planejar, realizar, analisar e avaliar o trabalho em saude.

Ela é o resultado de um movimentado internacional de mudanca de paradigma em relacdo ao
conceito de salde-doenca. Segundo a Politica:

“Esta estratégia é vista com a possibilidade de enfocar os varios aspectos que determinam o processo
saude- doenca, tais como: violéncia, desemprego, subemprego, falta de saneamento basico, habita¢ao
inadequada e/ou ausente, dificuldade de acesso a educagao, fome, urbanizacao desordenada, qualidade do
ar e da agua ameacada e deteriorada; e potencializam formas mais amplas de intervir em saude.”

SMS-Betim (Fonoaudidlogo) Conhecimentos Especificos - 2024 (P6s-Edital)
www.estrategiaconcursos.com.br

©




Danielle Brandao
Aula 00

As intervenc6es em saude aumentam seu escopo tomando como objeto os problemas de saude,
seus determinantes e condicionantes, para além dos muros da unidade de saude. Deste modo a promogao
da saude estreita sua relagdo com vigilancia em saude.

O estabelecimento de suas bases conceituais é dado em trés importantes conferéncias
internacionais sobre o tema: Ottawa (1986), Adelaide (1988) e Sundsval (1991). O principal produto da |
Conferéncia internacional sobre salude foi a carta de Ottawa. (BUSS, 2011)*®

Esta define a promoc¢ao da salde como “processo de capacitacao da comunidade para atuar na
melhoria da qualidade de vida e saude, incluindo uma maior participacao no controle deste processo (BUSS,
2011)".

A carta de Ottawa elenca um conjunto de valores (qualidade de vida, saude, solidariedade, equidade,
desenvolvimento, democracia, participacao) e propoe cinco campos centrais de acdo: elaboragdo e
implementacao de politicas publicas saudaveis, criagdo de ambientes saudaveis favoraveis a saude, refor¢o
da agdo comunitaria. Essa carta traz também o conceito de empowerment comunitario, desenvolvimento
de habilidades pessoais e reorientacao do sistema de salde e aponta a intersetorialidade como uma das
suas principais estratégias (BUSS, 2011, DE SETA, 2011). *9

O enfoque da promocao é amplo e abrangente, procurando enfrentar os macrodeterminantes do
processo saude-doenca e transforma-los favoravelmente em dire¢do ao setor saude. Desta forma é possivel
estabelecer uma separagdo com o enfoque da prevenc¢do que busca que os individuos fiquem isentos da
doencga. A promocgdo busca modificar condi¢oes de vida, ja na prevencao a auséncia de doenca é suficiente.
A promocao é claramente social, politica e cultural. (BUSS, 2011)%°

2.6.1 — A Fonoaudiologia e a Promoc¢ao de Saude
No capitulo 63 do Tratado de Fonoaudiologia, Regina Yu Shon Chun aprsenta algumas consideragdes sobre
a Promocdo de Saude e o cuidado em fonoaudiologia. A autora aponta a necessidade de a fonoaudiologia

apoiar-se no conceito amplo de saude, considerando condicionantes e determinantes desse processo.

As acdes de fonoaudiologia na promoc¢ao devem estar apoiadas em indicadores de saude da
populacao e ndo devem estar relacionadas apenas com a clinica individualizada.

O fonoaudidlogo pode atuar em unidades basicas, escolas ou outros locais do territdrio de
referéncia da unidade de saude ao qual faz parte, buscando sempre abranger a¢oes coletivas.

1 BUSS, P M. Uma introdugdo ao conceito de promocgdo da satde in CZERESNIA,D(org.). Promogao da Saude: conceitos,
reflexdes, tendéncias. Rio de Janeiro. Ed. Fiocruz. 2011

29 BUSS, P M. Uma introdugdo ao conceito de promogdo da salde in CZERESNIA,D(org.). Promocgao da Saude: conceitos,
reflexdes, tendéncias. Rio de Janeiro. Ed. Fiocruz. 2011

20 DE SETA, M H; REIS, L; PEPE, VL E. vigilancias no campo da saude: conceitos fundamentais e processo de trabalho in
GODIM, R; GABROIS, V; MENDES JUNIOR ;W V( org.). Qualificacdo dos gestores do SUS. 22 Ed. Rio de Janeiro. Ed
Fiocruz,2011
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O trabalho de prevencdo esta baseado no antigo conceito da histdria natural da doenga proposto
pela medicina preventiva. Neste conceito a prevencao é dividida em trés etapas, vamos ver do que se trata
cada uma delas de acordo com o caderno de aten¢do primaria n° 29.

% Prevencao primaria é a agdo tomada para remover causas e fatores de risco de um problema de saude
individual ou populacional antes do desenvolvimento de uma condigao clinica. Inclui promogao da saude e
protecao especifica.

% Prevencdo secundaria é a acdo realizada para detectar um problema de salde em estagio inicial, muitas
vezes em estagio subclinico, no individuo ou na populagdo, facilitando o diagnodstico definitivo, o
tratamento e reduzindo ou prevenindo sua disseminacao e os efeitos de longo prazo.

% Prevencdo terciaria é a acdo implementada para reduzir em um individuo ou populagéo os prejuizos
funcionais consequentes de um problema agudo ou crénico, incluindo reabilitagao.

A prevencao primaria pode ser realizada em postos, unidades de saude, creches, coletividade. Nao
prevé a realizagao de terapia, pois é realizado ANTES do individuo estar doente.

Na prevencdo secundaria a interveng¢ao ocorre no periodo patoldgico, ou seja, o individuo ja esta
doente, mas, ainda em uma fase inicial do quadro, possibilitando a prevencao da disseminacdo da doenca e
seus efeitos em longo prazo.

Na prevencao terciaria o individuo ja apresenta prejuizos funcionais que foram gerados por um
problema agudo ou cronico e serdo reduzidos através da realizacao da reabilitacao.

Esse conceito baseado em niveis de complexidade, partindo da auséncia de doenca, da fase inicial
até a reabilitacdo ndo contempla o conceito ampliado que promocao de saude propoe.

Por esta razao, é necessario que a fonoaudiologia acompanhe as mudancas tedrico metodoldgicas
que aconteceram na saude ao longo do tempo, para que possa alcancar melhores resultados no trabalho
realizado.

Propostas que possam contemplar novos olhares relacionados a atuagdo do fonoaudidlogo na
promocao de saude sao fundamentais. Alguns exemplos: realizagdo de oficinas, grupos educativos, grupos
de vivéncia, participacdo na elaboracdo de programas comunitarios entre outras. Isso significa ir além de
atendimentos individualizados, dentro de consultdrios, com visdo fragmentada dos individuos, ndo
considerando os contextos de vida onde estdo inseridos?*.

21 Chun, Regina Yu Shon : " Promogdo de Saude e cuidado em fonoaudiologia” in Fernandes, Fernanda Dreux Miranda,
Mendes, Beatriz Castro, Navas. Ana Luiza Pereira Gomes Pinto (Org.). Tratado de Fonoaudiologia. 2ed. Sdo Paulo:

Rocca, 2014
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Prevencao de doenca é diferente de promocao de saude. Prevencao tem como objetivo
reduzir riscos de se adquirir uma doenca, Promogao fala de empoderar individuos para
lidar com os diferentes e variados condicionantes e determinantes de saude.??

2.7 — Aleitamento Materno

A portaria N° 1.920/2013 do Ministério da Saude institui a Estratégia Nacional para Promogao do
Aleitamento Materno e Alimentacdo Complementar Saudavel no Sistema Unico de Saude (SUS) -
Estratégia Amamenta e Alimenta Brasil. Mas, ja faz um longo tempo que estratégias de incentivo ao
aleitamento materno vém fazendo parte da rotina dos trabalhadores do SUS.

A pratica do Aleitamento Materno sofre uma significativa queda na década 8o como reflexo da
entrada da mulher no mercado de trabalho e pela propaganda e consumo excessivo de substitutos do leite
materno, entre eles leites artificiais, chupetas e mamadeiras.

Devido a esse cenario, as taxas de aleitamento materno exclusivo diminuem drasticamente, ao
mesmo tempo ha um crescimento da taxa de mortalidade infantil. Buscando reverter essa situacao a ONU
propoe uma série de medidas através da chamada “declaracao de Innocenti”.

Com base nessa declaracao foram criados os “Hospitais Amigos da Crianga”. Esta estratégia prevé a
construcao de normas e rotinas hospitalares para manejo e promocao do aleitamento materno baseadas
em dez passos para o sucesso do aleitamento materno. O Hospital que cumpre todas essas etapas ganha o
"selo de qualidade" de Amigo da Amamentacao. Vamos ver quais sao esses passos:

22 CZERESNIA, D.; FREITAS, C.M. (Org.) Promogdo da saude: conceitos, reflexdes, tendéncias. Rio de Janeiro: Editora
Fiocruz, 2003
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. . . . o, . )
eTer uma norma escrita sobre aleitamento materno, que deve ser rotineiramente transmitida
a toda a equipe do servico.

J

N

eTreinar toda a equipe, capacitando-a para implementar essa norma

eInformar todas as gestantes atendidas sobre as vantagens e o manejo da amamentac3o.

Paceo 4 eAjudar a mae a iniciar a amamentagdo na primeira meia hora apés o parto
asso

*Mostrar as maes como amamentar e como manter a lacta¢do, mesmo se vierem a ser
separadas de seus filhos.

*N3o dar a recém-nascido nenhum outro alimento ou bebida além do leite materno, a ndo
XYY ser que tenha indicagao clinica.

ePraticar o alojamento conjunto — permitir que maes e bebés permanegam juntos 24 horas
por dia.

b g eEncorajar a amamentacao sob livre demanda
asso

b *N3o dar bicos artificiais ou chupetas a criangas amamentadas
asso

eEncorajar o estabelecimento de grupos de apoio a amamentacdo, para onde as maes

ZEEN]  devem ser encaminhadas por ocasido da alta hospitalar.

€E€E€ECECCECKCECL

Diversos treinamentos foram e ainda sdo realizados em varias maternidades de todo pais, com
objetivo de fortalecimento do incentivo ao aleitamento e padronizagdo das orienta¢des fornecidas pelos
profissionais.

A Atencdo Basica, dentro do seu escopo de atividades, também apresenta orientagdes para as
equipes sobre manejo e promogao do aleitamento materno.

O fonoaudidlogo faz parte das equipes multidisciplinares de atendimento aos recém-nascidos nas
maternidades e nas equipes de atencao primaria, promovendo o aleitamento em grupos de gestantes e
maes, visitas domiciliares e atendimentos individualizados nos casos necessarios.

O aleitamento materno exclusivo traz inUmeras vantagens para o bebé, para a mae e para a familia,

entre elas, a prevencdo de otites. Esta vantagem se da por meio do desenvolvimento dos musculos faciais,
permitindo uma melhor drenagem da tuba auditiva. Nos bebés que recebem leite artificial, o musculo

28
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tensor do véu palatino( principal responsavel pela abertura da tuba auditiva) se encontra flacido e
hipofuncionante, o que favorece a ocorréncia de otites?.

Vamos ver agora alguns conceitos importantes que fazem parte desse trabalho e que sdo comuns a
todos os profissionais que atendem essa demanda.

2.7.1 - Tipos de Aleitamento materno

Seguindo o Caderno de Atengdo Basica n°® 23, podemos classificas o Aleitamento Materno nos seguintes
tipos:

& Aleitamento materno exclusivo — quando a crianca recebe somente leite materno, direto da mama ou
ordenhado, ou leite humano de outra fonte, sem outros liquidos ou sdlidos,com exce¢do de gotas ou
xaropes contendo vitaminas, sais de reidratarao oral, suplementos minerais ou medicamentos.

& Aleitamento materno predominante — quando a crianga recebe, além do leite materno, agua ou
bebidas a base de agua (agua adocicada, chas, infusodes), sucos de frutas e fluidos rituais.

& Aleitamento materno — quando a crianga recebe leite materno (direto da mama ou ordenhado),
independentemente de receber ou ndo outros alimentos.

& Aleitamento materno complementado — quando a crianca recebe, além do leite materno, qualquer
alimento solido ou semissélido com a finalidade de complementa-lo, e ndo de substitui-lo.

& Aleitamento materno misto ou parcial — quando a crianga recebe leite materno e outros tipos de leite.

A recomendag¢do da Organizacao Mundial de Saude (OMS) é que até o sexto més de vida a crianga
permaneca em aleitamento materno EXCLUSIVO.

Além desta recomendacao as maes também sdo orientadas a ofertar o seio materno em LIVRE DEMANDA,
o que significa dizer que ndo sdo necessarios horarios rigidos, trés em trés horas, como era orientado antes
das mudancas na formacao dos profissionais e da evolucdo da politica.

&%

FIQUE

ATENTO!

23 NADAL, Lais Fernanda et al. Investigagdo das praticas maternas sobre aleitamento materno e sua relagdo com a infeccdo
de vias aéreas superiores e otite média. Rev. CEFAC [online]. 2017, vol.19, n.3 [cited 2020-10-09], pp-387-394
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O leite materno deve ser oferecido em livre demanda e até o sexto més de vida do bebé o
aleitamento materno deve ser exclusivo!

2.7.2 — Producao do Leite Materno

O leite materno é produzido nas glandulas mamarias, mais especificamente nas estruturas
chamadas ALVEOLOS. O leite produzido nos alvéolos é conduzido para os ductos lactiferos, uma espécie
de rede de “canos” que foram arvores chamadas lobulos, que terminam em uma espécie de bolsa onde o
leite é armazenado que recebe o nome de seios lactiferos. Estes seios ficam bem abaixo da aréola e porisso
a importancia da pega correta do bebé para retirada do leite. Dois hormonios regulados pela hipdfise sao
responsaveis por esse processo: PROLACTINA e OCITOCINA.

A Prolactina é responsavel pela producao do leite e a Ocitocina pela ejecao, ou seja, pela expulsao
do leite produzido nos alvéolos em direcao aos ductos lactiferos.

(o)

TOME

NOTA!

A Prolactina é o hormonio responsavel pela producao do leite e a Ocitocina o horménio
responsavel pela ejecdo/ saida do leite pela mama.

Agora que vocé ja entendeu como o leite é produzido vamos ver com mais detalhes cada uma das fases em
que esses processos ocorrem, sequindo o caderno de ateng¢do basica 23.

% A mama, na gravidez, é preparada para a amamentacdo (lactogénese fase 1) sob a agdo de diferentes
hormonios. Os mais importantes sdo o estrogénio, responsavel pela ramificacao dos ductos lactiferos, e o
progestogénio, pela formacao dos lébulos. Outros hormdnios também estdo envolvidos na aceleracao do
crescimento mamario, tais como lactogénio placentario, prolactina e gonadotrofina coridnica.

% Na primeira metade da gestacdo, ha crescimento e prolifera¢do dos ductos e formagao dos I6bulos. Na
segunda metade, a atividade secretora se acelera e os acinos e alvéolos ficam distendidos com o acumulo
do colostro. A secrecdo lactea inicia apds 16 semanas de gravidez.

% Com o nascimento da crianga e a expulsdo da placenta, ha uma queda acentuada nos niveis sanguineos
maternos de progestogénio, com consequente liberagdo de prolactina pela hipdfise anterior, iniciando a
lactogénese fase Il e a secre¢ao do leite. Ha também a liberagao de ocitocina durante a suc¢ao, horménio
produzido pela hipdfise posterior, que tem a capacidade de contrair as células mioepiteliais que envolvem
os alvéolos, expulsando o leite neles contido.

U A producédo do leite logo apds o nascimento da crianca é controlada principalmente por hormonios e a
“descida do leite”, que costuma ocorrer até o terceiro ou quarto dia pds-parto, ocorre mesmo se a crianga

ndo sugar o seio. Apos a “descida do leite”, inicia-se a fase Il da lactogénese, também denominada
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galactopoiese. Essa fase, que se mantém por toda a lactagdo, depende principalmente da suc¢do do bebé e
do esvaziamento da mama.

A producao de leite materno esta diretamente associada a frequéncia das mamadas. Quanto mais
o bebé& mama mais leite a mae produz.

Além da frequéncia da mamada outro fator importante que deve ser considerado é a pega do bebé.
A pega incorreta pode ocasionar as famosas rachaduras/fissuras no peito e o esvaziamento incompleto da
mama, levando ao aumento da chance da mastite (infeccdo da mama). Vamos ver a figura para entender
melhor a questao da pega.

o »
Y T “
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i Lt D dobebs
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Como demonstra a figura acima, o bebé nao deve pegar s6 o bico, mas parte da aréola para assim
alcancgar os seios lactiferos onde o leite esta armazenado. A posicao que o bebé é colocado no seio vai
interferir bastante nessa pega. Nos grupos de gestantes e maes, consultas e outras atividades que estejam
presentes gestantes é muito importante fornecer essas orientagoes.

Sempre que vocé estiver diante de uma mae e quiser avaliar o aleitamento, vocé deve ver a pega do
bebé e o posicionamento dele quando levado ao seio.Vamos ver através de uma figura para ficar mais facil.

* Fonte: Caderno de Atencdo Basica — 23 /BRASIL (2009b)
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A Posicdo da mae pode variar, mas o bebé sempre vai estar com cabeca e corpo alinhados e de frente
para o seio para facilitar a pega.

Segundo a OMS existem pontos chaves em relagao a pega e a posi¢ao, sdo eles:

Postos-chave do posicionamento adequado Postos-chave da pega adequada

1. Rosto do bebé de frente para a mama, com nariz | 1. Mais aréola visivel acima da boca do bebé;
na altura do mamilo;

2. Corpo do bebé proximo ao da mae; 2. Boca bem aberta;

3. Bebé com cabeca e tronco alinhados (pescogo | 3. Labio inferior virado para forg;
nao torcido);

4. Bebé bem apoiado. 4. Queixo tocando a mama.

TOME

NOTA!
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Ainda segundo o Caderno de Atencdo Basica 23, os sinais de que a pega e a posi¢ao estdo inadequadas, ou
seja, que a técnica de amamentacao ndo esta correta sdo:

& Bochechas do bebé encovadas a cada sucgdo;

Y Ruidos da lingug;

& Mama aparentando estar esticada ou deformada durante a mamada;

& Mamilos com estrias vermelhas ou areas esbranquicadas ou achatadas quando o bebé solta a mama;
% Dor na amamentagao.

Todos os profissionais de saude, desde que devidamente capacitados estdo aptos para realizar esse
atendimento.

2.7.3 — Situagdes em que o Aleitamento Materno nao deve ser recomendado

Segundo o Caderno de Atencdo Basica n° 23, sdo poucas as situagdes em que pode haver indicacdo médica
para a substituicao parcial ou total do leite materno.

Nas seguintes situa¢des o aleitamento materno NAO deve ser recomendado:
% Maes infectadas pelo HIV

% Maes infectadas pelo HTLV1 e HTLV2

% Uso de medicamentos incompativeis com a amamentagao

% Crian¢a portadora de galactosemia, doenca rara em que ela ndo pode ingerir leite humano ou qualquer
outro que contenha lactose.

Nas seguintes situacdes deve ocorrer a interrupcdo TEMPORARIA do aleitamento materno:
% Infecgdo herpética, quando ha vesiculas localizadas na pele da mama.

U Varicela: se a mae apresentar vesiculas na pele cinco dias antes do parto

% Doenca de Chagas, na fase aguda da doenca.

% Consumo de drogas de abuso: Academia Americana de Pediatria contraindica o uso durante o periodo
da lactagdo das drogas de abuso (anfetaminas, cocaina, heroina, maconha e fenciclidina).

A Organiza¢ao Mundial da Saude considera que o uso de anfetaminas, ecstasy, cocaina, maconha e opidides

ndo sdo contraindicados durante a amamentacao. Contudo, alerta que as maes que usam essas substancias
por periodos curtos devem considerar a possibilidade de evitar temporariamente a amamentagao.
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U Tuberculose: Maes ndo tratadas ou baciliferas com menos de 15 dias de tratamento - amamentar usando
mascara.

% Hanseniase: no caso de maes ndo tratadas. Iniciado o tratamento uma dose do medicamento ja permite
que a mde amamente.

& Hepatite B: mae pode amamentar desde que recém-nascido tenha sido vacinado no parto.

& Hepatite C: a prevencao de fissuras mamilares em lactantes HCV positivas é importante, uma vez que
ndo se sabe se o contato da crianga com sangue materno favorece a transmissao da doenca.

&%

FIQUE

ATENTO!

Situacdes em que a aleitamento materno NAO é contraindicado, ou seja, pode ser realizado mesmo com
a patologia:

% Dengue: ndo ha contraindicacdo da amamentacdo em maes que contraem dengues, pois ha no leite
materno um fator antidengue que protege a crianga;

% Consumo de cigarros: acredita-se que os beneficios do leite materno para a crianga superem os
possiveis maleficios da exposi¢ao a nicotina via leite materno. Por isso, o cigarro ndao é uma
contraindicagdo a amamentagao.

2.8 — Atencdo Humanizada ao recém-nascido/ método Canguru

De acordo com o Ministério da Saude o método canguru pode ser der definido como uma Politica
Nacional de aten¢do ao recém-nascido (RN), que integra uma série de a¢des voltadas para qualificacao do
cuidado prestado tanto ao RN quanto a sua familia, respeitando a individualidade de cada crianga e sua
historia familiar. Esse método é dividido em trés etapas, vamos ver como acontece cada uma delas de
acordo com as diretrizes de cuidado do método:

%A primeira etapa tem inicio no pré-natal, com a identificacao de situacdo de risco que
|nd|que a necessidade de cuidados especializados para a gestante, os quais podem ou ndo :
: acarretar a internagdo do recém-nascido (RN) em uma Unidade Neonatal, quer seja na
Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) ou na Unidade de Cuidados Intermediarios
: Neonatal Convencional (UCINCo). Nesse momento a preocupagdo maior € facilitar a !
: aproximagdo da familia com o RN, diminuindo provaveis riscos quanto ao processo de
: interagdo e a formagdo de vinculo entre os pais e a crianga. Nesta etapa, recomenda se a |
: posi¢do canguru o mais precoce possivel e a participagao da dupla parental na rotina de
: cuidados neonatais. :

% A segunda etapa ocorre na Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal Canguru
: (UCINCa) onde a mae, apoiada e orientada pela equipe de Saude, assume a maior parte :
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dos cuidados com seu filho. Sdo ainda objetivos dessa etapa a continuidade do :
aleitamento materno, esclarecer as duvidas em relagdo aos cuidados do RN e praticar a :
posicdao canguru, que deve ser realizada pelo maior tempo possivel. :

YA terceira etapa inicia se com a alta hospitalar e envolve o cuidado com o recém-
nascido e sua familia no espago extra-hospitalar. Nesta etapa, o acompanhamento
acontece com a parceria entre a maternidade de origem e a Unidade Basica de Saude
(UBS), com o objetivo de acompanhar as primeiras semanas da crianca, em seu domicilio. :
Para isto é organizada uma agenda de visitas domiciliares, consultas hospitalares e :
atendimento na UBS mais proxima da residéncia, além de orientacdes quanto aos

cuidados especializados.?#
a

‘ATENCAO
DECORE!

Etapa Local onde ocorre Quem realiza a maior parte do
cuidado

PRIMIERA ETAPA Unidade neonatal Equipe multidisciplinar

SEGUNDA ETAPA Unidade de cuidados Mae
intermediarios Canguru

TERCEIRA ETAPA Inicio na alta hospitalar. Mae/Familia

Cuidados na maternidade e

unidade basica de saude

Para o bebé avancar cada uma dessas fases, existem critérios estabelecidos pela portaria do Ministério da
Saude 1683/07 em substituicao a portaria 693/00.

()

FIQUE

ATENTO!

Os critérios de transicdo entre as etapas do método canguru sofreram pequenas
diferencas de uma portaria para outra. Apesar disso, algumas bancas ainda fazem trazem

24 Fonte: BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Ac¢des Programaticas
Estratégicas. Atengdo humanizada ao recém-nascido de baixo peso: método canguru. 3. ed. Brasilia, 2017. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/atencao_humanizada_ metodo_canguru_manual_3ed.pdf
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questdes utilizando os critérios mais antigos. Por isso, fique atento e conhega o que propoe
cada portaria, sabendo que a 1683/07 é a referéncia atualizada.

Vamos ver quais sdo os critérios considerados para a transicdo em cada etapa de acordo com as duas
portarias, vou marcar de vermelho as principais diferencas para ficar mais facil para vocé.

Etapa

PRIMIERA ETAPA

Portaria 693/00

Deverdo seriniciadas as medidas para estimulo a

amamentagao.

Deve serimplantada a coparticipagdo da mée no
estimulo a sucgdo e na administragdo do leite
ordenhado, além dos adequados cuidados de
higienizagdo.

Devera ser iniciado o contato pele a pele direto,
entre mae e crianga, progredindo até a colocagao
do recém-nascido sobre o térax da mae ou do

pai.

Ressaltar, sempre, a importancia da atuagdo da
mae e da familia na recuperagao da crianga.

Portaria 1683/07
Acolher os pais e a familia na Unidade Neonatal.

Esclarecer sobre as condi¢des de saude do RN e
sobre os cuidados dispensados, sobre a equipe, as
rotinas e o funcionamento da Unidade Neonatal.

Estimular o livre e precoce acesso dos pais a Unidade
Neonatal, sem restri¢des de horario.

Propiciar sempre que possivel o contato com o bebé.

Garantir que a primeira visita dos pais seja
acompanhada pela equipe de profissionais.

Oferecer suporte para a amamentagdo.

Estimular a participagdo do pai em todas as
atividades desenvolvidas na Unidade

Assegurar a atuagdo dos pais e da familia como
importantes moduladores para o bem-estar do bebé.

Comunicar aos pais as peculiaridades do seu bebé e
demonstrar continuamente as suas competéncias.

Garantir a puérpera a permanéncia na unidade
hospitalar pelo menos nos primeiros cinco dias,
oferecendo o suporte assistencial necessario.

Diminuir os niveis de estimulos ambientais adversos
da unidade neonatal, tais como odores, luzes e
ruidos.

Adequar o cuidar de acordo com as necessidades
individuais comunicadas pelo bebé.

Garantir ao bebé medidas de protegdo do estresse e
da dor.

Utilizar o posicionamento adequado do bebg,
propiciando maior conforto, organizagdo e melhor
padrdo de sono.

SEGUNDA ETAPA

O recém-nascido encontra-se estabilizado e
podera ter o acompanhamento continuo de sua
mae

Sé&o critérios de elegibilidade para a permanéncia
nessa etapa:

Do bebé

S
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S3o critérios de elegibilidade para a permanéncia
nessa enfermaria

Da mae:

a) certificar que a mae quer participar desse tipo
de assisténcia e se tem disponibilidade de
tempo, bem como um servigo social de apoio;

b) assequrar que a decisdo seja tomada por meio
de consenso entre mae, familiares e profissionais
de saude;

¢) verificar a capacidade de reconhecimento das
situagdes de risco do recém-nascido (mudanga
de coloragdo da pele, pausas respiratorias,
regurgitagdes e diminuigdo de movimentagao);

d) conhecimento e habilidade para a colocagao
da crianga em posigao canguru.

Da crianca:

a) estabilidade clinica;

b) nutri¢ao enteral plena (peito, sonda gastrica
0U copo);

) peso minimo de 1.250g;

d) ganho de peso diario maior que 15g.

Estabilidade clinica

Nutricdo enteral plena (peito, sonda gastrica ou
copo)

peso minimo de 1.2509
Damae

Desejo de participar, disponibilidade de tempo e de
rede social de apoio

Consenso entre mae, familiares e profissionais da
saude

Capacidade de reconhecer os sinais de estresse e as
situagdes de risco do recém-nascido.

Conhecimento e habilidade para manejar o bebé em
posi¢ao canguru

TERCEIRA ETAPA

Sdo critérios para a alta hospitalar, com
transferéncia para a 32 etapa:

a) mae segura, bem orientada e familiares
conscientes quanto ao cuidado domiciliar da
crianga;

b) mé&e psicologicamente motivada para dar
continuidade ao  trabalho iniciado na
maternidade;

¢) compromisso materno e familiar para a
realizagdo do método por 24 horas/dia;

d) garantia de retorno frequente a unidade de
saude;

e) crianga com peso minimo de 1.5009;

f) crianga com sucgdo exclusiva ao peito e ganho
de peso adequado nos trés dias que
antecederem a alta;

Sdo critérios para a alta hospitalar com
transferéncia para a 32 etapa:

a) mae segura, psicologicamente motivada, bem
orientada e familiares conscientes quanto ao cuidado
domiciliar do bebé

b) compromisso materno e familiar para a realizagdo
da posigao pelo maior tempo possivel

c) peso minimo de 1.600g

d) ganho de peso adequado nos trés dias que
antecederem a alta

e) succao exclusiva ao peito ou, em situagdes
especiais, mae e familia habilitados a realizar a
complementagao

f) assegurar acompanhamento ambulatorial até o
peso de 25009

S
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g) se houver necessidade de complementacdoda | g) a primeira consulta devera ser realizada até 48
dieta, que esta ndo esteja sendo ministrada por | horas da alta e as demais no minimo uma vez por
sonda gastrica; semana

h) condi¢do de acompanhamento ambulatorial | h) garantir atendimento na unidade hospitalar de
assegurada, sendo que, na primeira semana, a | origem, a qualquer momento, até a alta da terceira
frequéncia deverd ser de trés consultas; na | etapa.

segunda semana, de duas consultas; e da
terceira semana em diante, pelo menos uma
consulta até a crianga alcangar o peso de 2500g;

Esta etapa se caracteriza  pelo
acompanhamento da crianga e da familia no
ambulatdrio e/ou no domicilio até atingir o peso de
2.500g, dando continvidade & abordagem
biopsicossocial.

A diretriz referencial do método Canguru traz a determinagdo da equipe que deve fazer parte dos cuidados
oferecidos ao RN, nesta listagem esta incluido o fonoaudidlogo. O papel da fonoaudiologia esta
diretamente relacionado ao incentivo ao aleitamento materno, principalmente através da adequacao dos
padroes de suc¢ao dos RN com alguma dificuldade.?5

2.9 - Fonoaudiologia Educacional

A Resolugdo 387 /2010 do Conselho Federal de Fonoaudiologia dispde sobre a Especialidade em
Fonoaudiologia educacional, estabelecendo atribuicdes e competéncias. Os pontos expressos nesta
resolucao se estendem a todos os fonoaudidlogos que atuam na educacao, independentemente de
possuirem especializacdo nesta area.

O profissional especialista em Fonoaudiologia Educacional pode a atuar no ambito educacional,
compondo a equipe escolar com objetivo de realizar avaliacao e diagnostico institucional de situacoes de
ensino-aprendizagem relacionadas a sua area de conhecimento. O fonoaudidlogo pode participar do
planejamento educacional; elaborar, acompanhar e executar projetos, programas e acdes educacionais,
que contribuam para o desenvolvimento de habilidades e competéncias de educadores e educandos
buscando a otimizacdo do processo ensino-aprendizagem; promovendo ac¢bes de educagao dirigidas a
populacao escolar nos diferentes ciclos de vida.

As competéncias do Fonoaudidlogo especialistas em educacao ficam determinadas por quatro eixos: area
de conhecimento, fun¢ao, amplitude e competéncia e processo produtivo. Vamos ver ao que cada um deles
se refere:

% Area do Conhecimento: O profissional especialista em Fonoaudiologia Educacional deve conhecer as
politicas de educacao definidas em ambito federal, estadual e municipal, bem como os programas, projetos

25 Fonte: BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Acdes Programaticas
Estratégicas. Atengdo humanizada ao recém-nascido de baixo peso: método canguru. 3. ed. Brasilia, 2017. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/atencao_humanizada_ metodo_canguru_manual_3ed.pdf.
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e acdes relacionadas ao processo de ensino-aprendizagem. Deve também atuar em parceria com 0s
educadores visando contribuir para a promo¢ao do desenvolvimento e da aprendizagem do escolar;
melhoria da qualidade de ensino; aprimoramento das situagdes de comunicagdo oral e escrita; identificagao
de situagdes que possam dificultar o sucesso escolar e elaboragdo de programas que favorecam e otimizem
o processo de ensino-aprendizagem. Deve ter, ainda, conhecimento aprofundado da interrelagdo dos
diversos aspectos fonoaudioldgicos com os processos e métodos de aprendizagem no ensino regular e
especial.

& Funcdo: Colaborar no processo de ensino-aprendizagem por meio de programas educacionais de
aprimoramento das situacdes de comunicacao oral e escrita; oferecer assessoria e consultoria educacional
atuar em gestao na area educacional; atuar em consonancia com as politicas, programas e projetos
educacionais publicos e privados vigentes.

& Amplitude: Todas as esferas administrativas e autarquias educacionais voltadas a Educagao Basica;
Educacdo Especial; Educacdo Profissional e Tecnoldgica; Educacdo a Distancia; Educagao de Jovens e
Adultos; Educacdo Superior e Pds-graduacao.

% Competéncias/Processo Produtivo: O dominio do especialista em Fonoaudiologia Educacional inclui
aprofundamento em estudos especificos e atuagao em situagoes que impliquem em:

: a) Participar do diagnostico institucional a fim de identificar e caracterizar os problemas
: de aprendizagem tendo em vista a construcdo de estratégias pedagdgicas para a :
: superagdo e melhorias no processo de ensino—aprendizagem.

: b) Atuar de modo integrado a equipe escolar a fim de criar ambientes fisicos favoraveis a
i comunicag¢do humana e ao processo de ensino-aprendizagem.

c) Desenvolver a¢oes educativas, formativas e informativas com vistas a disseminacao do
: conhecimento sobre a interface entre comunicagdo e aprendizagem para os diferentes !
: atores envolvidos no processo de ensino-aprendizagem: gestores, equipes técnicas,
: professores, familiares e educandos, inclusive intermediando campanhas publicas ou i
: programas intersetoriais que envolvam a otimizagdo da comunicagdo e da aprendizagem
: no ambito educacional;

: d) Desenvolver acdes institucionais, que busquem a promocao, prevencao, diagndstico e
: intervencdo de forma integrada ao planejamento educacional, bem como realizar :
encaminhamentos extraescolares, a fim de criar condicdes favoraveis para o
desenvolvimento e a aprendizagem; :

e) Participar das acoes do Atendimento Educacional Especializado - AEE de acordo com
: as diretrizes especificas vigentes do Ministério da Educagao; '

Ef) Orientar a equipe escolar para a identificagdo de fatores de riscos e alteracoes
: ocupacionais ligadas ao ambito da fonoaudiologia; H
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g) Participar da elaboracao, execug¢dao e acompanhamento de projetos e propostas
educacionais, contribuindo para a melhoria do processo de ensino-aprendizagem, a partir
da aplicagdo de conhecimentos do campo fonoaudioldgico; '

h) Desenvolver acdes voltadas a consultoria e assessoria fonoaudioldgica no ambito :
educacional;

i) Participar de Conselhos de Educacao nas diferentes esferas governamentais;
j) Processos de formacgao continuada de profissionais da educagdo

k) Realizar e divulgar pesquisas cientificas que contribuam para o crescimento da :
educacao e para a consolidagao da atuacao fonoaudioldgica no ambito educacional;

Na atuagdo na educacgao inclusiva e/ou especial esta resolu¢ao prevé que o fonoaudiologo deve capacitar
educandos, educadores e familiares para a utilizagdo de estratégias comunicativas que possam favorecer a
universalizacao do acesso ao ambiente escolar, o aprendizado e a inclusdo escolar e social.

Outro ponto importante é a proibicago do fonoaudidlogo educacional realizar atendimento
clinico/terapéutico dentro de instituicdes educacionais, exceto em casos salvaguardados por determinagdes
contidas nas Politicas da Educacdo Especial vigentes.

NL

PRESTE MAIS

ATENCAO!

E VEDADO ao fonoaudiélogo educacional o atendimento clinico/terapéutico nas unidades
educacionais, salvo nos casos determinados na politica de educacdo vigente.

Entdo como vimos, o papel do fonoaudidlogo educacional ndo é realizar atendimentos individualizados
como se estivesse em um consultdrio. A atuagdo é ampla envolve planejamento, diagndstico, orientacgdo,
treinamento da equipe de educagao, sempre embasada na politica de educagdo vigente e na resolugao do
Conselho Federal.

Além dessa resolucao que tratamos acima o Sistema de Conselhos Federais e Estaduais langou mais dois
documentos para auxiliar o entendimento do papel e atuacao do fonoaudidlogo educacional : Contribui¢des
do Fonoaudidlogo educacional para seu municipio e sua escola: perguntas frequentes e o Guia Norteador
da atuacao do Fonoaudidlogo educacional. Vou deixar o endere¢o aqui onde vocé pode encontrar as
publicacoes, caso queira ver na integra.

https://www.fonoaudiologia.org.br/cffa/index.php/guias-e-manuais/

O guia norteador propde eixos de a¢do do fonoaudidlogo educacional para desenvolvimento da sua
principal atuacdo: a colaboragdo no processo educativo. Essas ac¢oes sdao divididas em cinco eixos:
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acolhimento a demanda, analise da situacdo institucional, proposicao de estratégias, implantacao das
propostas e monitoramento das a¢des. Além dessas ainda propde a atuagdo em gestdo, pesquisa e agoes
intersetoriais.

No acolhimento a demanda o fonoaudidlogo identifica demandas da equipe escolar, dos familiares e dos
alunos, por analise individual ou coletiva. Na realizagdo da analise da situacao institucional vai elencar
aspectos fonoaudioldgicos relacionados ao processo educativo; identificar fatores que possam afetar a
saude da coletividade escolar; observar o ambiente fisico escolar em relacdao ao ruido, iluminagao,
acessibilidade, entre outros.

Na proposicao de estratégias o fonoaudidlogo, a partir do que foi observado nas a¢des anteriores vai
colaborar na constru¢do e desenvolvimento do projeto politico pedagdgico, orientar atividades de
promoc¢ao da comunicagao oral e escrita a serem desenvolvidas pelos educadores; colaborar na adaptagao
dos espagos escolares e recursos pedagogicos, no que se refere a situacdes de comunicagao e de
aprendizagem, promover a¢oes de saude para a comunidade escolar, como por exemplo, a saude vocal e
auditiva dos professores e alunos; entre outras agoes.

Na implantacao de propostas o fonoaudidlogo estabelece prioridades de agdo, colabora de forma
integrada com o planejamento, faz a intermediagao no didlogo entre escola, familiares e equipes de saude,
realiza estudos de caso entre outras agoes que forem necessarias.

Além dessas possibilidades, como dito anteriormente, ha ainda a atuagdo na gestao .Esta trata da atuagao
na elaboracao, planejamento, avaliacao, execucdo e no controle das politicas publicas educacionais;
composi¢ao da equipe técnica pedagdgica da instituicdo seja da rede publica ou setor privado; realizagao
de visitas itinerantes de monitoramento de a¢ées implementadas junto as unidades escolares ou de acordo
com as demandas levantadas pelas instituicdes educacionais e intermediacdo de a¢cdes comuns entre os
diversos drgdos publicos.

Destaco a atuagao nas a¢des chamadas intersetoriais. Estas sao assim denominadas quando envolvem a
articulacao de estratégias entre diferentes setores sociais ou de diferentes politicas publicas, que sdo
necessarias para o enfrentamento de problemas que afetam a sociedade. Sdo exemplos de agoes
intersetoriais: acdes voltadas para saude do trabalhador, acdes da aten¢do basica voltadas para
comunidade escolar, agées do Programa de saude na escola, participar de instancias de controle social.

()

TOME

NOTA!

Acdes intersetoriais sdo aquelas que envolvem a articulacdo de varios setores sociais, ex:
saude, educacdo, assisténcia social — que formam o chamado Programa de Saude na
Escola.

A atuacdo do fonoaudidlogo no atendimento educacional especializado (AEE) é um tema que costuma
estar presente em algumas questdes, por isso vou colocar aqui as atribui¢des especificas dessa atuagao.
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t%Assessorar prestar consultoria e oferecer treinamento aos profissionais da equipe de
: inclusdo contribuindo com a orientacao aos professores das salas de recursos, que sao
constituidas conforme a necessidade de cada escola e de acordo com os casos de criangas
! nelas incluidas.

% Realizar apoio ao Atendimento Educacional Especializado, por meio da organizagao das
demandas, da avaliacdo das necessidades especificas dos alunos (recursos e apoios),
garantindo a continuidade do planejamento educacional dos estudantes com deficiéncia
e dificuldades relacionadas a aprendizagem. (Nao confunda com atendimento clinico!).

% Promover encontros com os professores da escola reqular (professor da sala de aula e
de apoio) e o AEE, a fim de refletir e definir, junto aos profissionais envolvidos, melhores
estratégias educacionais, avalia¢des e adequacgdo curricular. 26

Para finalizar o tema sobre educagao vamos entender um pouco sobre o Programa de Saude na Escola,
o PSE. Este programa representa uma politica intersetorial e de integracdo entre Ministérios da Saude e
da Educacdo. Visa a garantir a atencao integral a saude de criancas e adolescentes do ensino basico através
de a¢des desenvolvidas na escola sdo pelas equipes de saude da familia de forma integrada com os
profissionais da educacao.

U Principais Atividades do Fonoaudidlogo no PSE: realizacdo de a¢des de promogdo da saude e
prevencao de doencas, promocao da educagao permanente e capacitagao de profissionais da Educacao e
da Saude e de Jovens para o PSE, realizacao de monitoramento e avaliacdo da saude dos estudantes, ligada
aos aspectos fonoaudioldgicos; realizar a intermediacdo da escola com os profissionais da saude que se
ocupam dos estudantes com necessidades educativas especiais.?’

NL

PRESTE MAIS

ATENCAO!

Nao esqueca! Apesar de o Fonoaudidlogo ser um profissional da saude, sua origem e o
desenvolvimento estdo muito ligados a educagdo. Dependendo do foco pode atuar mais
em uma area ou em outra. Entdo resumindo: fonoaudidlogo é considerado profissional da
Saude, que com seus conhecimentos pode colaborar com a educagao.

26 Fonte: Cartilha contribui¢des do Fonoaudidlogo educacional para o seu municipio e sua escola: perguntas frequentes de
educadores e gestores educacionais.

27 Fonte: Cartilha contribuicdes do fonoaudidlogo para o avanco do SUS./Sistemas de conselho Federal e Estaduais e
Cartilha contribuicbes do Fonoaudidlogo educacional para o seu municipio e sua escola: perguntas frequentes de

educadores e gestores educacionais.
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3. Classificacao Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e
Saude (CIF)

A Classificagdo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF), foi criada em 2001 e faz parte
da "familia" de classificagdes da Organizagdo Mundial de Saude(OMS), assim como o Cddigo Internacional
de Doengas ( CID). O CID-10 e a CIF sdo complementares e juntos ddo uma ideia mais ampla da saude. As
classificagdes internacionais possibilitam descrever e acompanhar a saude de populagdes em um contexto
internacional. No caso da CIF ocorre a descricdo das condi¢cdes de saude de forma padronizada e
estruturada.

A CIF classifica as condi¢oes de saude baseada no modelo biomédico e social, construindo uma abordagem
biopsicossocial, integrando a descrigao bioldgica, individual e socia?l.

O objetivo geral da CIF é proporcionar uma linguagem unificada e padronizada assim como uma estrutura
de trabalho para descri¢do da saude e dos estados relacionados a saude. Os objetivos especificos da CIF
5a0%9:

: Objetivos da CIF?°

: A CIF é uma classificagado com multiplas finalidades elaborada para servir a varias :
: disciplinas e sectores diferentes. Os seus objetivos especificos podem ser resumidos da :
i seguinte maneira: :

: *Proporcionar uma base cientifica para a compreensao e o estudo da saude, dos estados
: relacionadas com a saude, dos resultados e dos determinantes;

E*Estabelecer uma linguagem comum para a descricio da saude e dos estadosg
: relacionados com a saude, para melhorar a comunicagdo entre diferentes utilizadores, tais
: como, profissionais de saude, investigadores, decisores e o publico, inclusive pessoas com
: incapacidades;

: *Permitir a comparacao de dados entre paises, entre disciplinas relacionadas com os :
: cuidados de saude, entre servicos, e em diferentes momentos ao longo do tempo; :

: *Proporcionar um esquema de codificacdo sistematico com aplicagdo nos sistemas de
: informacao de saude. :

: Estes objetivos estao interrelacionados dado que a necessidade de aplicar a CIF e a sua
: utilizacdo requerem a construcao de um sistema pratico e Util que possa ser aplicado por :

28 https://www.sbfa.org.br/portal2017/themes/2017/fags/arquivo_17.pdf
29 http://www.periciamedicadf.com.br/cif2/cif_portugues.pdf
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: varios utilizadores na politica de saude, na garantia da qualidade e na avaliagcdo de :

i resultados em diferentes culturas.

A Sociedade Brasileira de Fonoaudiologia criou um material chamado Perguntas e Respostas frequentes
sobre a CIF: saude e Fonoaudiologia, vou destacar alguns pontos desse material e deixar aqui o enderego
eletronico caso vocé queira ler na integra3®:

https://www.sbfa.org.br/portal2o17/themes/2017/faqs/arquivo_17.pdf

Esse material traz os objetivos da CIF, ja descritos acima, de uma forma mais clara, vou colocar aqui
para facilitar a compreensao.

&)

TOME

NOTA!

Objetivos da CIF descritos pelo Manual da Sociedade Brasileira de Fonoaudiologia:

: ® Proporcionar uma base cientifica para a compreensdo e o estudo da saude e das :

condi¢oes relacionadas a saude, de seus determinantes e efeitos;

e Estabelecer uma linguagem comum para a descricdo da saude e dos estados :
relacionados a saude para melhorar a comunicacdo entre profissionais de saude, :
pesquisadores, elaboradores das politicas publicas e o publico, incluindo as pessoas com

deficiéncia;

* Permitir a comparacdo de dados de modo consistente entre paises, entre disciplinas :

relacionadas a saude, entre os servigos e em diferentes momentos ao longo do tempo.

« E preciso dados confidveis e comparaveis sobre a satde de pessoas e coletivos, incluindo
determinar a satde geral das populacdes, a prevaléncia e a incidéncia de condicées nao- :
fatais, medir necessidades de cuidados de saude e o desempenho e efetividade dos
sistemas de cuidados de saude. A CIF fornece a estrutura e o sistema de classificacdo para

estes propositos.

* Fornecer um esquema de codificacdo para sistemas de informacao de saude. Um dos :

usos da CIF é como uma ferramenta de planejamento e politica para tomada de decisoes

©
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Ai vocé vai falar: Professora para que repetir se vocé ja tina colocado os objetivos antes? Entdo eu te
respondo: Por que muitas vezes uma palavra faz diferenca na resposta da questdo. Entdo sendo assim, acho
importante vocé saber como isso vem descrito exatamente nesses dois documentos.

Ainda de acordo com o documento: Respostas a Perguntas frequentes sobre a classificacao internacional
de funcionalidade, incapacidade e saude (CIF): saude e a fonoaudiologia, podemos entender essa
classificagao como um modelo que se baseia na vida pois considera a forma como o individuo vive.

: A CIF - Classificagdo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude, aprovada e :
publicada em 2001 pela Organizagdo Mundial de Saude (OMS) é um sistema de :
classificagdo das condi¢cdes de saude, que se pauta na juncao dos modelos teoricos
biomédico e social constituindo uma abordagem biopsicossocial da saude que possibilita
integrar suas varias dimensoes - bioldgica, individual e social. :

A CIF abrange as alteracdes da fungdo e da estrutura do corpo e o quanto essas alteracdes :

limitam a capacidade de uma pessoa e restringem sua participagdao na vida cotidiana :
(estudar, trabalhar, se relacionar, entre outros).3*

De forma resumida os componentes que abrangem a CIF sdo:

Alteragdes da fungdo e estrutura\_ quanto essas alteragoes limita guanto isso restringe sua
do corpo a vida da pessoa participacdo na vida cotidiana

A CIF leva em conta o contexto em que o individuo estd inserido. A ocorréncia ou nao da
incapacidade vai depender da interagdo dos componentes da CIF com o contesto que esse individuo vive.
Resumindo:

- . . pode ou ndo levar a dependendo da interagdao com
A condicdo de saude,comprometimen . . e . . .
ou doenca incapacidade, limit¢Oes e fatores contextuais,ambientais
restricdes e pessoais.

O focoda CIF é asaude e a funcionalidade nas atividades de vida cotidiana. A incapacidade esta na interacao
dos fatores compreendidos no fenémeno saude e ndo no individuo.3> Vamos ver agora a defini¢do da CIF
para funcionalidade e incapacidade3s.

Funcmnalldade € um termo que engloba todas as fungdes do corpo, atividades e :
: part|C|pagao, de

Funcionalidade € um termo abrangente para fungbes do corpo, estruturas do corpo, :
: atividades e participacao. Ela denota os aspectos positivos da interacdao entre um :

3 https://www.sbfa.org.br/portal2017/themes/2017/fags/arquivo_17.pdf
32 http://www.periciamedicadf.com.br/cif2/cif_portugues.pdf
33 http://www.fsp.usp.br/cbcd/wp-content/uploads/2015/11/Manual-pratico- da-CIF.pdf

45

SMS-Betim (Fonoaudidlogo) Conhecimentos Especificos - 2024 (P6s-Edital)
www.estrategiaconcursos.com.br

©
\




Danielle Brandao
Aula 00

individuo (com uma condicao de saude) e os fatores contextuais daquele individuo (fatores
ambientais e pessoais) :

Incapacidade: é um termo que inclui deficiéncias, limitacdo de atividade ou restricio na :
participagao.

Incapacidade é um termo abrangente para deficiéncias, limitacdes de atividade e :
restricoes de participacdao. Ela denota os aspectos negativos da interagdao entre um
individuo (com uma condigdo de saude) e os fatores contextuais daquele individuo (fatores
ambientais e pessoais) :

Em termos de estrutura a CIF traz duas partes, uma relacionada as funcionalidades e Incapacidade outra
relacionada a fatores contextuais. Cada uma dessas partes tem seus componentes.

A CIF esta dividida em duas partes: a Parte 1 da CIF faz referéncia a Funcionalidade e
Incapaadade e a Parte 2 abrange os Fatores Contextuais. Cada parte tem dois :
componentes:

Parte 1: Os componentes da Funcionalidade e Incapacidade sao: Componente Corpo - que
apresenta duas classificagdes, uma para as fun¢des dos sistemas do corpo e outra para as :
estruturas do corpo; Componente Atividades e Participagdo que abrange a faixa de :
dominios que revelam os aspectos da funcionalidade, na perspectiva individual e social, :
sendo interpretados por dois construtos: capacidade e desempenho.

Parte 2: Os componentes dos Fatores Contextuais sdo: Componente “Fatores Ambientais
apresentam impacto sobre todos os componentes da funcionalidade e incapacidade;
Componente “Fatores Pessoais” — sdao considerados, mas nao estao classificados na CIF
devido variagdes sociais e culturais diversas associadas aos mesmos. :

A CIF utiliza um sistema alfanumérico no qual as letras e numeros sdao combinados para descrever as
condi¢des de saude das pessoas. As letras b (body), s (structure), d (domain) e E (environment) sdo utilizadas
para indicar, respectivamente, Fun¢des do Corpo, Estruturas do Corpo, Atividades e Participagdo e Fatores
Ambientais. Essas letras sdo sequidas por um cddigo numeérico que comega com o numero do capitulo (um
digito), sequido pelo segundo nivel (dois digitos) e o terceiro e quarto niveis (um digito cada)34.

Fungoes do corpo
Estrutura do corpo
Atividades e Participacao
Fatores Ambientais

mo ww

Vamos ver o exemplo de uma classificacdo de Disfagia Severa pela CIF34

34 https:/fwww.sbfa.org.br/portal2o17/themes/2017/fags/arquivo_17.pdf
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Degluticdo Oral: Fun¢ao relacionada a passagem de alimentos e de bebidas através
da cavidade oral em quantidade e velocidade apropriadas
Inclui: disfagis oral, faringea ou esofagica; deficiéncia na passagem esofagica

COMPONENTE

\
b51050.3

4
CAPITULO/ / \

10 NIVEL

QUALIFICADCR

2° NIVEL '|| 40 NIVEL

30 NIVEL

DISFAGIA SEVERA

Vocé pode ver pela imagem que existe um digito que tem funcao de qualificador. Os qualificadores
especificam a extensdao ou magnitude da funcionalidade ou incapacidade naquela categoria, ou a extensao
na qual um fator ambiental é um facilitador ou uma barreira. Os qualificadores sdo: 0,1,2,3,4,8 e 9. Onde o
significa auséncia de problema, 1 problema leve, 2 problema moderado, 3 problema grave, 4 problema
completo.

O qualificador '8' significa 'ndo especificado', e € usado quando as informacgdes fornecidas sobre a categoria
sdo insuficientes para nortear a escolha de um qualificador apropriado; p.ex. Eu sei que ha um problema de
visdo, mas ndo sei se esse problema é leve ou grave3s.

O qualificador 'g' significa 'ndo aplicavel', e é usado quando nenhuma especificacao puder ser fornecida
sobre aquela categoria. O uso do qualificador g ocorre mais frequentemente quando o uso da categoria é
inapropriado para aquele individuo, tal como na codificagao d8so trabalho remunerado para uma pessoa
aposentada, ou b6so fun¢des da menstruagao para um homem.

Para finalizar vou colocar algumas consideragdes importantes que vocé ndo pode esquecer: A CIF ndo é uma
ferramenta de avaliacdo e sim de CLASSIFICACAO, também nao diz como o profissional deve avaliar, adota
uma abordagem universal( pode ser aplicada a qualquer pessoa) pois considera que todas as pessoas estao
em risco de incapacidade em maior ou menor grau3®.

A CIF classifica os individuos dentro do contexto em que vivem, o enfoque nao é a deficiéncia e sim a saude,
possibilitando desta forma uma diminui¢ao do enfoque negativo e limitante que a deficiéncia impde.

35 http://www.fsp.usp.br/cbcd/wp-content/uploads/2015/11/Manual-Pratico-da-CIF.pdf
36 https://www.sbfa.org.br/portal2017/themes/2017/fags/arquivo_17.pdf
36 http://www.periciamedicadf.com.br/cif2/cif_portugues.pdf
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PIRATARIA £ CRIME.

Mas é sempre bom revisar o porqué e como vocé pode ser prejudicado com essa pratica.

Professor investe seu tempo
para elaborar os cursos e o
site os coloca avenda.

Pirata cria alunos fake
praticando falsidade
ideoldgica, comprando

cursos do site em nome de
pessoas aleatdrias (usando
nome, CPF, endereco e telefone
deterceiros sem autorizacéo).

Pirata fere os Termos de Uso,
adulteraasaulaseretiraa
identificacio dos arquives
PDF (justamente porque a
atividade & ilegal e ele ndo
quer que seus fakes

sejam identificados).

Concurseiro(a) desinformado
participa de rateio, achando

que nada disso esta acontecendo
eesperando se tornar servidor
publico para exigiro
cumprimento das leis.

Pirata divulga ilicitamente
(grupos de rateio), utilizando-se
tlo anonimato, nomes falsos ou
laranjas (geralmente o pirata se
anuncia como formador de
"grupos solidarios” de rateio
fue ndo visam lucro).

Pirata compra, muitas vezes,
clonando cartdes de crédito
(por vezes o sistema anti-fraude
nao consegue identificar

o golpe a tempo).

Pirata revende as aulas
protegidas por direitos autorais,
praticando concorréncia desleal
e em flagrante desrespeito a

Lei de Direitos Autorais

(Lei 9.610/98).

0 professor gue elaborou o
curso nao ganha nada, o site
nio recebe nada, e a pessoa
que praticou todos os ilicitos
anteriores (pirata) fica

com o lucro.

Deixando de lado esse mar de sujeira, aproveitamos para agradecer a todos

que adquirem os cursos honestamente e permitem que o site continue existindo.




