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UNIVERSIDADE DO EXTREMO SUL CATARINENSE — UNESC
Avenida Universitaria 1105, Bairro Universitario
Caixa Postal 3167
88806-000, Criciuma, SC

PROGRAMA RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM ATENCAO
BASICA/SAUDE DA FAMILIA

EDITAL N° 269/2017

Disp0e sobre abertura de inscricdes para o processo seletivo
de profissionais das Areas de Enfermagem, Educacéo Fisica
[Bacharelado], Farméacia, Fisioterapia, Nutricdo, Psicologia,
e Odontologia para atuarem como Profissionais de Saude
Residentes junto ao Programa de Residéncia
Multiprofissional em Atencdo Basica/Saude da Familia
da Universidade do Extremo Sul Catarinense — UNESC.

A Proé-reitoria de Pds-graduacao, Pesquisa e Extensdo torna publico os critérios
de inscricdo e selecdo de profissionais para o Programa Residéncia
Multiprofissional em Atencédo Basica/Saude da Familia da Universidade do
Extremo Sul Catarinense — UNESC.

1 DAS DISPOSIC}OES PRELIMINARES

1.1 As Residéncias Multiprofissionais em Area Profissional da Satde, conforme
a Lei Federal N° 11.129, de 30 de junho de 2005 e o Art. 1° da Portaria
Interministerial N° 1.077, de 12 de novembro de 2009, “constituem modalidades
de ensino de Po6s-Graduacao Lato Sensu destinadas as profissdes da saude,
sob a forma de curso de especializacdo caracterizado por ensino em servico,
com carga horaria de 60 (sessenta) horas semanais e duracdo minima de 2
(dois) anos”.

1.2 A selecédo dos candidatos sera realizada pela UNESC em conformidade com
as disposicoes deste edital e do Programa Residéncia Multiprofissional em
Atencdo Bésica/Saude da Familia da Universidade do Extremo Sul
Catarinense que sera desenvolvido junto ao Sistema Municipal de Saude de
Criciuma /SC.

1.3 A titulacdo conferida aos concluintes do curso com aprovacdo sera:
Especialista em Atencdo Basica/Saude da Familia.

1.4 Poderédo inscrever-se os profissionais graduados, registrados em seus
respectivos Conselhos Profissionais, das areas de Enfermagem, Odontologia,
Fisioterapia, Farmécia, Psicologia, Nutricdo e Educacédo Fisica Bacharelado e
graduandos que tenham até a data da matricula o registro no conselho
profissional ou nimero provisorio do registro.

1.5 O cronograma desse processo seletivo seguira as etapas dispostas no
guadro a sequir:



Quadro 1: Cronograma das datas e etapas do edital 269/2017.

Etapas Datas
Lancamento do edital 30/11/2017
Periodo de inscri¢cdo 01/12/2017 a 30/01/2018
Listagem da homologacédo das inscricoes 01/02/2018
Prova escrita 05/02/2018
Divulgac&o do gabarito 06/02/2018
Divulgacédo da pontuacdo da prova escrita 07/02/2018
Divulgacdo da pontuacdo da analise de titulos 07/02/2018
Resultado da classificacdo preliminar da prova 08/02/2018
escrita e da andlise de titulos
Interposicdo de recurso contra classificacdo 09/02/2018
preliminar da prova escrita e da andlise de titulos.
Classificacdo final das provas escritas e da 14/02/2018
andlise de titulos
Convocacéao dos candidatos para entrevista 15/02/2018
Realizacdo das entrevistas 19 e 20/02/2018
Divulgacgéo do resultado final 22/02/2018
Matricula 23/02/2018
Previséo do inicio das atividades 01/03/2018
1.6 O candidato dever4d acompanhar todas as informacdes relacionadas ao
referido processo seletivo pelo sitio oficial

http://www.unesc.net/portal/capa/index/344 na aba processos seletivos e editais
e no mural do Programa de Residéncia Multiprofissional da UNESC, localizada
no Bloco S, sala n° 7, Av. Universitaria, n. 1105, Bairro Universitario —
Criciuma/SC, CEP 88806-000.

2 DAS VAGAS E DAS AREAS
O Programa Residéncia Multiprofissional em Atencédo Béasica/Saude da Familia
da UNESC oferece as seguintes vagas:

Quadro 2: Numero de vagas e areas de formacéo

NUumero de vagas Area de formagéo
01 Educacao Fisica Bacharelado
02 Enfermagem
01 Farmécia
01 Fisioterapia
01 Nutricao
02 Odontologia
01 Psicologia

3 DAS INSCRICOES

3.1 As inscrigdes serao feitas no periodo de 01 de dezembro de 2017 & 30 de
[aneiro de 2018 no horario das 14h as 18h, na Pro-Reitoria de P0s-graduacao,
Pesquisa e Extensdo da UNESC, Bloco da Biblioteca, 2° Pavimento, Av.
Universitaria, n. 1105, Bairro Universitario, Criciima/SC, CEP 88806-000.



http://www.unesc.net/portal/capa/index/344

3.1.1 N&o serdao realizadas inscricdes entre 22/12/2017 a 02/01/2018 tendo

em vista o recesso administrativo da UNESC.

3.2 Para realizacdo da inscricdo o candidato devera entregar a seguinte

documentagéo:

a) Ficha de inscricdo devidamente preenchida (APENDICE A);

b) 01 (uma) foto 3x4 recente;

c) Fotocopia da certiddo de nascimento ou casamento;

d) Fotocopia do documento de identidade e do CPF,;

e) Curriculum Vitae modelo Lattes do CNPq, construido na plataforma Lattes no
endereco http://lattes.cnpg.br/.

f) Comprovantes para analise de titulos conforme itens descritos no Apéndice
B. Os comprovantes deverao ser entregues fotocopiados e com o respectivo
documento original para conferéncia e validacédo das fotocopias.

g) Comprovante de pagamento da taxa de inscricdo no valor de R$ 150,00
(Cento e cinquenta reais), mediante depdsito na conta corrente Banco
Santander: agéncia: 3599 e conta: 13000862-2 de titularidade da
FUCRI/UNESC.

h) Memorial descritivo: deve conter o nome do candidato, apresentacdo da
experiéncia académica e profissional e justificativa do interesse pela vaga
[mé&ximo uma pagina];

3.3 O candidato somente poderéa concorrer a uma Unica area e vaga.

3.4 E de inteira responsabilidade do candidato revisar e assinar a ficha de

inscricdo, verificando a exatiddo das informacfes nela contida, ficando o

candidato(a), apds a assinatura, inteiramente responsavel pelo ato da inscricao,

bem como pela entrega dos documentos necessarios.

3.5 Nao serdo aceitas inscricdes extemporaneas, por carta, correio eletrénico ou

fax.

3.6 O candidato, ap6s efetuar o pagamento da taxa de inscricdo, ndo podera,

sob qualquer pretexto, pleitear a devolucao da importancia recolhida.

3.7 A listagem com a homologacéo das inscricdes sera publicada no dia 01 de

fevereiro de 2018.

4. DA BANCA EXAMINADORA

O processo seletivo serd realizado por uma Banca Examinadora, nomeada pelo
Pro-Reitor de Pés-Graduacédo, Pesquisa e Extensdo composto por 05 (cinco)
membros, conforme relacéo abaixo:

I. Representante da Pro-reitoria de Pos-graduacao, Pesquisa e Extenséao.

II. Coordenador ou representante do Programa de Residéncia Multiprofissional
da UNESC.

[ll. Tutor(es) do Programa de Residéncia Multiprofissional da UNESC da area
respectiva area de formagéo do candidato.

IV. Representante da Secretaria Municipal de Saude de Criciima.

V Coordenador da comissao de residéncia multiprofissional (COREMU) da
UNESC.



5. CRITERIOS DE SELECAO
A selecéo de candidatos para o Programa de Residéncia Multiprofissional em
Atencdo Bésica/Saude da Familia, realizar-se-4 em 3 (trés) etapas, a saber:
prova escrita, valendo 40 pontos; analise de titulos, valendo 25 pontos; e
entrevista, valendo 35 pontos.

5.1 Etapa I: Prova escrita

5.1.1 A prova escrita sera aplicada no dia 05 de fevereiro de 2018 na UNESC
em salas que serao posteriormente divulgadas, com inicio as 9 horas e término
as 12 horas.

5.1.1.1 Nao sera permitido a realizacdo da prova de candidatos que chegarem

depois das 9 horas.

5.1.1.2 Os trés ultimos candidatos a entregarem a prova deverdo sair da sala
juntos.

5.1.2 A prova seré elaborada com um total de 20 (vinte) questdes, sendo 10 (dez)
questdes referentes a conhecimentos gerais em saude coletiva e as outras 10
(dez) questdes sobre o nuacleo profissional/area especifica. As questdes
apresentardo Unica resposta. Cada questao tera o valor de 2 pontos, totalizando,
40 (quarenta) pontos na prova escrita.

5.1.3. Os candidatos deverdo comparecer ao local destinado a realizacdo da
prova escrita com antecedéncia de 30 minutos em relagdo ao horario
programado para o inicio, munidos de caneta esferografica (preta ou azul), da
inscricdo como candidato e do documento de identidade (original).

5.1.4 N&o sera permitida a consulta a referéncias de quaisquer espécies, nem o
uso de maquinas de calcular ou qualquer objeto além dos documentos descritos
como necessarios no item 5.1.3.

5.1.5 Tentativas de comunicacao entre os candidatos serdo consideradas como
fraude. Nesse caso, os envolvidos serdo retirados da sala de exame,
desclassificados do processo seletivo e ndo fardo jus ao reembolso da taxa de
inscrigao.

5.1.6 Em nenhuma hipétese havera segunda chamada para a aplicacdo das
provas, tampouco serdo aplicadas provas fora dos locais e horarios
determinados por este edital, importando a auséncia ou retardamento do
candidato na sua exclusdo do processo seletivo, seja qual for o motivo alegado.
5.1.7 O ndo comparecimento a prova escrita, qualquer que seja o0 motivo,
caracterizara desisténcia do candidato e resultara na eliminacdo do Processo
seletivo.

5.1.8 O gabarito sera divulgado no dia 06 de fevereiro de 2018.

5.1.9 O resultado obtido na prova escrita, sera publicado no dia 07 de fevereiro
de 2018.

5.1.10 A bibliografia de suporte para prova escrita esta disposta no término deste
edital (APENDICE C).

5.2 Etapa Il: andlise de titulos

5.2.1 Os titulos do candidato deverdo ser entregues junto com a inscricao,
conforme detalhado no item 3.2 e juntos poderdo obter o peso de até 25 (vinte e
cinco) pontos. Somente serdo pontuados os titulos entregues impressos junto



com a inscri¢do, ndo sendo pontuados titulos constantes no curriculo Lattes sem
comprovacao impressa.

5.2.2 Os titulos que terdo pontuacdo para o presente processo seletivo, estéo
listados no término deste edital (APENDICE B).

5.2.3 O resultado obtido com o a pontuacéo da andlise de titulos, sera publicado
no dia 07 de fevereiro de 2018.

5.3 Classificagéo e recursos da classificacao preliminar das etapas | el
5.3.1 O resultado da classificacdo preliminar da prova escrita e da analise de
titulos sera publicado dia 08 de fevereiro de 2018.

5.3.2. O candidato podera interpor um unico recurso da classificacdo preliminar,
com fundamentacéo do pedido, dirigido & banca examinadora, a ser protocolado
das 13 as 17 horas do dia 09 de fevereiro de 2018 na sala do Programa de
Residéncia Multiprofissional da UNESC, localizada Bloco S, sala n° 7, Av.
Universitaria, n. 1105, Bairro Universitario, Criciuma/SC, CEP 88806-000.

5.3.3. O Recurso interposto fora do prazo ou sem a devida fundamentacéo sera
indeferido pela banca.

5.3.4. A deciséo final da banca examinadora sera definitiva.

5.3.5. Os pontos de questdes eventualmente anuladas serdo atribuidos a todos
os candidatos, independentemente de recurso.

5.3.6 A classificacao final das etapas | e Il sera divulgada em no dia 14 de
fevereiro de 2018.

5.3 Etapa lll: Entrevista

5.3.1 Os candidatos serdo convocados para a entrevista de acordo com a ordem
decrescente [do maior para o menor] da pontuacao obtida do somatorio da prova
escrita e a analise de titulos [classificacdo final etapas | e II] no dia 15 de fevereiro
de 2018.

5.3.2 O numero de candidatos convocados para essa etapa esta definido no
qguadro a seguir, considerando-se o total de vagas por cargo.

Quadro 3: Numero de candidatos a serem convocados para entrevista segundo
a érea de formacéo.

Area de Formacéo Numero de candidatos convocados
Educacéo Fisica Bacharelado 03
Enfermagem 06
Farmécia 03
Fisioterapia 03
Nutricdo 03
Odontologia 06
Psicologia 03

5.3.3 Em caso de empate dos pontos na posicao limite, serdo convocados todos
os candidatos com a mesma media.
5.3.4 As entrevistas ocorrerdo nos dias 19 e 20 de fevereiro de 2018 no horario
das 8h30 as 12h e das 13h30 as 21h, conforme os locais e horas indicado na
publicacdo da relagao dos candidatos convocados para entrevistas.
5.3.5 Os candidatos selecionados para a realizacéo da entrevista deverao estar
munidos de uma declaragéao contendo:

a) a dedicacdo integral do candidato as atividades do programa de pos-

graduacéo;




b) caso possuir vinculo empregaticio, declaracdo que ateste a liberacdo das
atividades profissionais sem percepc¢éo de vencimentos.
5.3.6 A entrevista sera norteada por um instrumento padronizado e seguira as
mesmas perguntas para todos os participantes.
5.3.7 N&o havera pedido de recurso da entrevista.
5.3.8 O candidato para ser classificado no resultado final devera somar o minimo
de 40 pontos nas trés etapas do processo seletivo.
5.3.9 O resultado final sera publicado no dia 22 de fevereiro de 2018 contendo
0 nome ou numero da inscricdo de todos os candidatos inscritos, por ordem
decrescente de pontos obtidos, bem como sua situacéo final no que se refere as
vagas disponibilizadas.

5 DA BOLSA DE ESTUDOS

5.1 Para o desempenho de suas atividades o candidato aprovado recebera uma
bolsa no valor de R$ 3.330,43 de acordo com o preconizado pelo Ministério da
Saude e Ministério da Educacao para os programas de residéncia em saude, por
um periodo de 24 [vinte e quatro] meses.

5.2 A bolsa trabalho esta sujeita aos descontos e retencfes tributarias e
previdenciérias nos termos da lei.

6 DA MATRICULA

6.1 A matricula sera realizada no dia 23 de fevereiro de 2018 no horério das
13h as 17h, na sala do Programa de Residéncia Multiprofissional da UNESC,
localizada Bloco S, sala n® 7, Av. Universitaria, n. 1105, Bairro Universitario,
Cricioma/SC, CEP 88806-000.

6.2 No ato da matricula o candidato selecionado devera estar com sua
documentacdo pessoal devidamente conferida e em vigor junto aos 6rgaos
responsaveis.

6.3 Os documentos necessarios para apresentar no ato da matricula sao:
Fotocopia autenticada do diploma de graduacédo devidamente registrado ou do
certificado de conclusédo da graduacao; Fotocopia do histérico escolar do curso
de graduacéo; Cadastro de Pessoa Fisica sem pendéncias na Receita Federal;
Carteira de Trabalho, nimero do PIS/PASEP; Titulo de eleitor; Registro no
conselho profissionalou numero provisorio do registro e conta corrente no Banco
do Brasil ou caixa econdmica Federal.

6.4 A auséncia de qualquer documento citado no item 6.3 implicard na
desclassificacdo do candidato e consequentemente chamamento do proximo
classificado.

7 DAS DISPOSICOES GERAIS

7.1 O inicio das atividades propostas para o Programa de Residéncia
Multiprofissional esté previsto para o primeiro dia util de marco de 2018.

7.2 A permanéncia no Programa de Residéncia Multiprofissional por periodo
inferior a 30 (trinta) dias, implicard no néo recebimento da bolsa mencionada no
item anterior.



7.3 Em caso de desisténcia, desligamento ou abandono do programa pelo
residente selecionado, a vaga podera ser preenchida até 60(sessenta) dias apés
o inicio do programa.

7.4 Casos omissos serdo decididos pela banca examinadora do Processo
Seletivo, prevista no item 4.

7.5 Este edital podera ser cancelado caso haja a suspenséao das bolsas dos
residentes provenientes do Ministério da Saude e Ministério da Educacéo.

Cricima, 30 de Novembro de 2017.

Prof. Dr. Oscar Rubem Klegues Montedo
Pro-Reitor de Pés-Graduacéo, Pesquisa e Extensao



APENDICE A — FICHA DE INSCRICAO

Residéncia Multiprofissional em Atencéo Basica/ Edital 269/2017 ( )
Residéncia Multiprofissional em Saude Coletiva/ Edital 270/2017 ( )

NUmero da inscri (;510 . [para preenchimento do programa]

Nome completo
Nome do pai

Nome da mée

Data de Nascimento
Sexo Feminino () Masculino ()
Estado Civil

Nacionalidade

Origem Etnica

Grupo Sanguineo
Naturalidade

PIS/PASEP

Titulo de Eleitor, Zona, Sesséo
Carteira Reservista (somente
para homens)

RG / CPF

E-mail

Fone

Fone celular

Escolaridade / Formacéao

Data do primeiro emprego
Endereco

Registro no conselho’

Conta Corrente”

(caixa ou Banco do Brasil)

Dependentes econbémicos
*ltens ndo obrigatérios para inscricdo, as referidas informagdes devem ser fornecidas no ato da matricula caso o
candidato tenha éxito no processo seletivo.

Cricilima, de de 20

Assinatura do Candidato

Para ser destacado no ato da entrega

Nome: N° da inscricao:

Edital 269/2017 ( )
Edital 270/2017 ( )




APENDICE B - ANALISE DE TiTULOS

TIMULOS PONTUACAD INDIVIDUAL PONTUACAD MAXIMA
Formagao complementar 15 pontos
Participagio como  Monitora em  Componente
Curricular na Graduagao com carga horaria minima de (1.5 pontos por monitonia 1 ponto
20 horas.
Participacio em Projetos de Extensio Universitanas 0.5 pontos por eroietn de extensin 2 ponios
com carga horana minima de 40 horas. 3 PONIDS POF progeto pon
Participagio em Projefos de Extensdo Universitanas
na area de Salde Coletiva com carga hordria minima 1 ponto por projefo de extensdo 3 pontos
de 40 horas.
Participagio em Iniciacdo Cientifica com carga horaria ) .
minima de &0 horas 0,5 pontos por projeto de pesquiza 2 pontog
Participaco em Iniciagio Cientifica na area de sauds . .
Coletiva com carga horaria minima de 60 horas 1 ponto por projeto de pesquisa 3 pontos
Realizagdo de Ectdgios Extra Cumicular com carga - ;
horaria minima de Eohe 1 ponto por estagio Extra Cumcular 1 ponto
Participagio em Projetos PET-Saude, PRO-Salde & !
VIVERSUS com carga horéria minima de 40 horas 1 ponto por projein 3 pontoe
Produgao Bibliografica 10 pontos
Artigos completos publicados em periodico cientifico
da Area de Atacdo, livros ou capitulos de livros 1,0 por publicagao 2 pontos
publicades na area de atuacio.
Artigos completos publicados em pefiddico centmco
da frea de Salde Coletva, Ivmos ou capifulos de 1,0 por publicagio 2 pontos
livross puibicados na area da saude colefiva.
Aprezentacdo de frabalho em eventos centificos 0.5 por apresentacio 2 pontos
Participac3o ou ceganizagio de eventos centificos 0.2 por evento 2 pontos
Trabaho de Concluzdo de Cureo (TCC) na Area de
Salde Colstiva. Copia da Afa com ascinafura da
banca ou declaragio da Coordenagdo do Curso com o 20por TCC 2 pontos
titulo do TCC.
Total 23 pontos

Observagio: para pontuagio dos itens de formagio complementar contabilizar-se-a 0.5 ou 1 ponfo per atividade realizada
guando esfa comprovar carga horaria minima exigida por item neste edital, ndo ocorrendo somatano de carga horaria; =6
serd valida a documentago referente & Produgdo Bibliografica dos Gltimos 5 (cinco) anos.



APENDICE C — REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS
CONHECIMENTOS GERAIS EM SAUDE COLETIVA

BRASIL. Constituicdo da Republica Federativa do Brasil. Brasilia: Senado Federal,
1988. Disponivel em: <file:///C:/Users/user/Downloads/constituicao_federal_35ed.pdf>
Acessado em: 18 jul. 2017.

. Lei n°® 8.080, de 19 de Setembro de 1990. Dispbe sobre as condi¢cbes para a
promocao, protecdo e recuperacao da salde, a organizacdo e o funcionamento dos
servicos correspondentes e da outras providéncias. 1990a. Disponivel em:
<http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/I8080.htm>. Acesso em: 13 set. 2013.

. Lei n° 8.142, de 28 de Dezembro de 1990. Dispde sobre a participagdo da
comunidade no Sistema Unico de Saude (SUS) e sobre as transferéncias
intergovernamentais de recursos financeiros na area da saude e dé outras providéncias.
1990b. Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/I8142.htm>. Acesso
em: 13 set. 2013.

. Portaria n® 221, de 17 de Abril de 2008. Lista brasileira de Internagbes por
Condigdes Sensiveis a Atencgéo Primaria. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/sas/2008/prt0221_17_04_2008.html.
Acessado em> 18 jul. 2017.

. Portaria n. 4.279, de 30 de dezembro de 2010. Estabelece diretrizes para a
organizacéo da Rede de Atenc&o a Satde no ambito do Sistema Unico de Sadde (SUS).
Diério Oficial da Unido, Brasilia-DF, Secéo 1, p. 89, 31 dez. 2010. Disponivel em:
<http://conselho.saude.gov.br/ultimas_noticias/2011/img/07 jan_portaria4279 301210.
pdf>. Acessado em: 20 jul. 2017.

____. Portaria n. 1.459, de 24 de junho de 2011. Institui no Ambito do Sistema Unico
de Saude SUS a Rede Cegonha. Diario Oficial da Uni&o, Brasilia-DF, Secao 1, 25 jun.
2011a. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2011/prt1459 24 06 2011.html>.
Acessado em: 20 jul. 2017.

__ . Decreto n°7.508, de 28 de junho de 2011. Regulamenta a Lei no 8.080, de 19
de setembro de 1990, para dispor sobre a organizacéo do Sistema Unico de Salde
SUS, o planejamento da salde, a assisténcia a saude e a articulacao interfederativa, e
da outras providéncias. 2011b. Disponivel em:
<http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ at02011-2014/2011/decreto/D7508.htm>.
Acessado em: 18 jul. 2017.

__ . Portaria n. 1.600, de 7 de julho de 2011. Reformula a Politica Nacional de
Atencao as Urgéncias e Institui a Rede de Atencdo as Urgéncias no Sistema Unico de
saude. Diario Oficial da Unido, Brasilia-DF, Secao 1, 8 jul. 2011c. Disponivel em: <
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2011/prt1600_07_07_2011.html>.
Acessado em: 20 jul. 2016.

. Portaria n. 3.088, de 23 de dezembro de 2011. Institui a Rede de Atencéo
Psicossocial no SUS — RAPS (Republicada em 31 dez. 2011, por ter saido, no DOU n°
247, 26 dez. 2011, Secédo 1, p. 232-233, com incorrecdo no original). Diario Oficial da
Unido, Brasilia-DF, Se¢do 1, 26 dez. 2011d. Disponivel em: <
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2011/prt3088_23 12 2011 rep.html>.
Acessado em: 20 jul. 2016.



. Portaria n. 793, de 24 de abril de 2012. Institui a Rede de Cuidados a Pessoa
com Deficiéncia no a&mbito do SUS. Diario Oficial da Unido, Brasilia-DF, Secéo 1, 25
abr. 2012g. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2012/prt0793_24 04_2012.html>.
Acessado em: 20 jul. 2016.

. Portaria n° 483, de 1 de Abril de 2014. Redefine a Rede de Atencdo a Saude
das Pessoas com Doencas Cronicas no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS) e
estabelece diretrizes para a organizacdo das suas linhas de cuidado. Diario Oficial da
Uniéo, Brasilia-DF, Secédo 1, 2 Abr. 2014. Disponivel
em:<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2014/prt0483_01_04_2014.html>.
Acessado em: 20 jul. 2016.

_____. Conselho Nacional de Secretarios de Saude. A Atencédo Priméria e as Redes
de Atencdo a Saude. Conselho Nacional de Secretéarios de Saude. Brasilia: CONASS,
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