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DICA

Como passar em um concurso publico?

Todos nds sabemos que é um grande desafio ser aprovado em concurso publico, dessa maneira é muito importante o concurseiro
estar focado e determinado em seus estudos e na sua preparacao.

E verdade que n3o existe uma férmula magica ou uma regra de como estudar para concursos publicos, é importante cada pessoa
encontrar a melhor maneira para estar otimizando sua preparagao.

Algumas dicas podem sempre ajudar a elevar o nivel dos estudos, criando uma motivagdo para estudar. Pensando nisso, a Solugao
preparou este artigo com algumas dicas que irdo fazer toda a diferenga na sua preparagao.

Entao maos a obra!

e Esteja focado em seu objetivo: E de extrema importancia vocé estar focado em seu objetivo: a aprovagdo no concurso. Vocé vai ter
que colocar em sua mente que sua prioridade é dedicar-se para a realizagao de seu sonho.

e N3o saia atirando para todos os lados: Procure dar atengdao a um concurso de cada vez, a dificuldade é muito maior quando vocé
tenta focar em varios certames, pois as matérias das diversas areas sdo diferentes. Desta forma, é importante que vocé defina uma
drea e especializando-se nela. Se for possivel realize todos os concursos que sairem que englobe a mesma area.

e Defina um local, dias e horarios para estudar: Uma maneira de organizar seus estudos é transformando isso em um habito,
determinado um local, os horarios e dias especificos para estudar cada disciplina que ird compor o concurso. O local de estudo ndo
pode ter uma distragdo com interrupgGes constantes, é preciso ter concentragdo total.

e Organizagdo: Como dissemos anteriormente, é preciso evitar qualquer distragdo, suas horas de estudos sdo inegocidveis. E
praticamente impossivel passar em um concurso publico se vocé ndo for uma pessoa organizada, é importante ter uma planilha
contendo sua rotina didria de atividades definindo o melhor hordrio de estudo.

e Método de estudo: Um grande aliado para facilitar seus estudos, sdo os resumos. Isso ira te ajudar na hora da revisdo sobre o assunto
estudado. E fundamental que vocé inicie seus estudos antes mesmo de sair o edital, buscando editais de concursos anteriores. Busque
refazer a provas dos concursos anteriores, isso ira te ajudar na preparagdo.

e Invista nos materiais: E essencial que vocé tenha um bom material voltado para concursos publicos, completo e atualizado. Esses
materiais devem trazer toda a teoria do edital de uma forma didatica e esquematizada, contendo exercicios para praticar. Quanto mais
exercicios vocé realizar, melhor sera sua preparacgdo para realizar a prova do certame.

e Cuide de sua preparacdo: Ndo sdo so os estudos que sdo importantes na sua preparacgdo, evite perder sono, isso te deixarda com uma
menor energia e um cérebro cansado. E preciso que vocé tenha uma boa noite de sono. Outro fator importante na sua preparagio, é
tirar ao menos 1 (um) dia na semana para descanso e lazer, renovando as energias e evitando o estresse.

Se prepare para o concurso publico

O concurseiro preparado ndo é aquele que passa o dia todo estudando, mas estd com a cabega nas nuvens, e sim aquele que se
planeja pesquisando sobre o concurso de interesse, conferindo editais e provas anteriores, participando de grupos com enquetes sobre
seu interesse, conversando com pessoas que ja foram aprovadas, absorvendo dicas e experiéncias, e analisando a banca examinadora do
certame.

O Plano de Estudos é essencial na otimizagdo dos estudos, ele deve ser simples, com facil compreensdo e personalizado com sua
rotina, vai ser seu triunfo para aprovacgdo, sendo responsdvel pelo seu crescimento continuo.

Além do plano de estudos, é importante ter um Plano de Revisdo, ele que ira te ajudar na memorizacdo dos conteudos estudados até
o dia da prova, evitando a correria para fazer uma revisdo de ultima hora.

Estd em duvida por qual matéria comecar a estudar? Vai mais uma dica: comece por Lingua Portuguesa, é a matéria com maior
requisicdo nos concursos, a base para uma boa interpretagao, indo bem aqui vocé estara com um passo dado para ir melhor nas outras
disciplinas.

Vida Social

Sabemos que faz parte algumas abdicagbes na vida de quem estuda para concursos publicos, mas sempre que possivel é importante
conciliar os estudos com os momentos de lazer e bem-estar. A vida de concurseiro é tempordria, quem determina o tempo é vocé,
através da sua dedicagdo e empenho. Vocé terd que fazer um esforgo para deixar de lado um pouco a vida social intensa, é importante
compreender que quando for aprovado vera que todo o esfor¢o valeu a pena para realizagdo do seu sonho.

Uma boa dica, é fazer exercicios fisicos, uma simples corrida por exemplo é capaz de melhorar o funcionamento do Sistema Nervoso
Central, um dos fatores que sdo chaves para produgdo de neurdnios nas regides associadas a aprendizagem e memoria.
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Motivacgao

A motivagdo é a chave do sucesso na vida dos concurseiros. Compreendemos que nem sempre é facil, e as vezes bate aquele desanimo
com varios fatores ao nosso redor. Porém tenha garra ao focar na sua aprovagao no concurso publico dos seus sonhos.

Caso vocé nao seja aprovado de primeira, é primordial que vocé PERSISTA, com o tempo vocé ird adquirir conhecimento e experiéncia.
Entdo é preciso se motivar diariamente para seguir a busca da aprovacdo, algumas orientagdes importantes para conseguir motivagao:

e Procure ler frases motivacionais, sdo étimas para lembrar dos seus propdsitos;

¢ Leia sempre os depoimentos dos candidatos aprovados nos concursos publicos;

e Procure estar sempre entrando em contato com os aprovados;

e Escreva o porqué que vocé deseja ser aprovado no concurso. Quando vocé sabe seus motivos, isso te da um animo maior para seguir

focado, tornando o processo mais prazeroso;

¢ Saiba o que realmente te impulsiona, o que te motiva. Dessa maneira sera mais facil vencer as adversidades que irdo aparecer.

e Procure imaginar vocé exercendo a fungdo da vaga pleiteada, sentir a emocdo da aprovacgdo e ver as pessoas que vocé gosta felizes

COM Seu sucesso.

Como dissemos no comego, ndo existe uma formula magica, um método infalivel. O que realmente existe é a sua garra, sua dedicagdo
e motivagdo para realizar o seu grande sonho de ser aprovado no concurso publico. Acredite em vocé e no seu potencial.

A Solugdo tem ajudado, hd mais de 36 anos, quem quer vencer a batalha do concurso publico. Se vocé quer aumentar as suas chances
de passar, conhec¢a os nossos materiais, acessando o0 nosso site: www.apostilasolucao.com.br

Vamos juntos!
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TEXTO: INTERPRETACAO DE TEXTOS LITERARIOS OU
NAO-LITERARIOS

Compreensdo e interpretagao de textos

Chegamos, agora, em um ponto muito importante para todo o
seu estudo: a interpretacdo de textos. Desenvolver essa habilidade
é essencial e pode ser um diferencial para a realizagdo de uma boa
prova de qualquer drea do conhecimento.

Mas vocé sabe a diferenca entre compreensdo e interpretagdo?

A compreensdo é quando vocé entende o que o texto diz de
forma explicita, aquilo que esta na superficie do texto.

Quando Jorge fumava, ele era infeliz.

Por meio dessa frase, podemos entender que houve um tempo
que Jorge era infeliz, devido ao cigarro.

A interpretagdo é quando vocé entende o que estd implicito,
nas entrelinhas, aquilo que estd de modo mais profundo no texto
ou que faga com que vocé realize inferéncias.

Quando Jorge fumava, ele era infeliz.

Ja compreendemos que Jorge era infeliz quando fumava, mas
podemos interpretar que Jorge parou de fumar e que agora é feliz.

Percebeu a diferenca?

Tipos de Linguagem

Existem trés tipos de linguagem que precisamos saber para que
facilite a interpretacdo de textos.

e Linguagem Verbal é aquela que utiliza somente palavras. Ela
pode ser escrita ou oral.

E PROIBIDO
FUMAR

NESTE
LOCAL

e Linguagem ndo-verbal é aquela que utiliza somente imagens,
fotos, gestos... ndo hd presenca de nenhuma palavra.

e Linguagem Mista (ou hibrida) é aquele que utiliza tanto as
palavras quanto as imagens. Ou seja, é a jungdo da linguagem
verbal com a ndo-verbal.

LINGUA PORTUGUESA

PROIBIDO FUMAR

Além de saber desses conceitos, é importante sabermos
identificar quando um texto é baseado em outro. O nome que
damos a este processo € intertextualidade.

Interpretacao de Texto

Interpretar um texto quer dizer dar sentido, inferir, chegar
a uma conclusdo do que se |é. A interpretagdao é muito ligada ao
subentendido. Sendo assim, ela trabalha com o que se pode deduzir
de um texto.

A interpreta¢do implica a mobilizagdo dos conhecimentos
prévios que cada pessoa possui antes da leitura de um determinado
texto, pressupde que a aquisicdo do novo conteudo lido estabelega
uma relagdo com a informagdo j& possuida, o que leva ao
crescimento do conhecimento do leitor, e espera que haja uma
apreciacdo pessoal e critica sobre a analise do novo conteudo lido,
afetando de alguma forma o leitor.

Sendo assim, podemos dizer que existem diferentes tipos de
leitura: uma leitura prévia, uma leitura seletiva, uma leitura analitica
e, por fim, uma leitura interpretativa.

E muito importante que vocé:

- Assista os mais diferenciados jornais sobre a sua cidade,
estado, pais e mundo;

- Se possivel, procure por jornais escritos para saber de noticias
(e também da estrutura das palavras para dar opinides);

- Leia livros sobre diversos temas para sugar informagdes
ortograficas, gramaticais e interpretativas;

- Procure estar sempre informado sobre os assuntos mais
polémicos;

- Procure debater ou conversar com diversas pessoas sobre
qualquer tema para presenciar opinides diversas das suas.

Dicas para interpretar um texto:

— Leia lentamente o texto todo.

No primeiro contato com o texto, o mais importante é tentar
compreender o sentido global do texto e identificar o seu objetivo.

— Releia o texto quantas vezes forem necessarias.
Assim, serd mais facil identificar as ideias principais de cada
paragrafo e compreender o desenvolvimento do texto.

—Sublinhe as ideias mais importantes.

Sublinhar apenas quando ja se tiver uma boa nogdo da ideia
principal e das ideias secunddrias do texto.

— Separe fatos de opiniGes.

O leitor precisa separar o que é um fato (verdadeiro, objetivo
e comprovavel) do que é uma opinido (pessoal, tendenciosa e
mutavel).




— Retorne ao texto sempre que necessario.
Além disso, é importante entender com cuidado e atengdo os
enunciados das questdes.

— Reescreva o conteudo lido.
Para uma melhor compreensdo, podem ser feitos resumos,
tépicos ou esquemas.

Além dessas dicas importantes, vocé também pode grifar
palavras novas, e procurar seu significado para aumentar seu
vocabulario, fazer atividades como caga-palavras, ou cruzadinhas
sdo uma distragdo, mas também um aprendizado.

Ndo se esqueca, além da pratica da leitura aprimorar a
compreensdo do texto e ajudar a aprovacao, ela também estimula
nossa imaginagao, distrai, relaxa, informa, educa, atualiza, melhora
nosso foco, cria perspectivas, nos torna reflexivos, pensantes, além
de melhorar nossa habilidade de fala, de escrita e de memoria.

Um texto para ser compreendido deve apresentar ideias
seletas e organizadas, através dos paragrafos que é composto pela
ideia central, argumentacdo e/ou desenvolvimento e a conclusdo
do texto.

O primeiro objetivo de uma interpretagdo de um texto é
a identificagdo de sua ideia principal. A partir dai, localizam-se
as ideias secundarias, ou fundamentagdes, as argumentagdes,
ou explicagbes, que levem ao esclarecimento das questGes
apresentadas na prova.

Compreendido tudo isso, interpretar significa extrair um
significado. Ou seja, a ideia esta 13, as vezes escondida, e por isso
o candidato sé precisa entendé-la — e ndo a complementar com
algum valor individual. Portanto, apegue-se tdo somente ao texto, e
nunca extrapole a visdo dele.

IDENTIFICANDO O TEMA DE UM TEXTO

O tema é a ideia principal do texto. E com base nessa ideia
principal que o texto serd desenvolvido. Para que vocé consiga
identificar o tema de um texto, é necessario relacionar as diferen-
tes informagdes de forma a construir o seu sentido global, ou seja,
vocé precisa relacionar as multiplas partes que compdem um todo
significativo, que é o texto.

Em muitas situagGes, por exemplo, vocé foi estimulado a ler um
texto por sentir-se atraido pela tematica resumida no titulo. Pois o
titulo cumpre uma fungdo importante: antecipar informagdes sobre
0 assunto que sera tratado no texto.

Em outras situagGes, vocé pode ter abandonado a leitura por-
que achou o titulo pouco atraente ou, ao contrdrio, sentiu-se atrai-
do pelo titulo de um livro ou de um filme, por exemplo. E muito
comum as pessoas se interessarem por temdticas diferentes, de-
pendendo do sexo, da idade, escolaridade, profissdo, preferéncias
pessoais e experiéncia de mundo, entre outros fatores.

Mas, sobre que tema vocé gosta de ler? Esportes, namoro, se-
xualidade, tecnologia, ciéncias, jogos, novelas, moda, cuidados com
o corpo? Perceba, portanto, que as tematicas sdo praticamente in-
finitas e saber reconhecer o tema de um texto é condi¢do essen-
cial para se tornar um leitor habil. Vamos, entdo, comegar nossos
estudos?

Propomos, inicialmente, que vocé acompanhe um exercicio
bem simples, que, intuitivamente, todo leitor faz ao ler um texto:
reconhecer o seu tema. Vamos ler o texto a seguir?

CACHORROS
Os zodlogos acreditam que o cachorro se originou de uma

espécie de lobo que vivia na Asia. Depois os cies se juntaram aos
seres humanos e se espalharam por quase todo o mundo. Essa ami-
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zade comegou ha uns 12 mil anos, no tempo em que as pessoas
precisavam cacar para se alimentar. Os cachorros perceberam que,
se ndo atacassem os humanos, podiam ficar perto deles e comer a
comida que sobrava. Ja os homens descobriram que os cachorros
podiam ajudar a cagar, a cuidar de rebanhos e a tomar conta da
casa, além de serem 6timos companheiros. Um colaborava com o
outro e a parceria deu certo.

Ao ler apenas o titulo “Cachorros”, vocé deduziu sobre o pos-
sivel assunto abordado no texto. Embora vocé imagine que o tex-
to vai falar sobre cdes, vocé ainda ndo sabia exatamente o que ele
falaria sobre cdes. Repare que temos varias informagdes ao longo
do texto: a hipdtese dos zodlogos sobre a origem dos cdes, a asso-
ciacdo entre eles e os seres humanos, a disseminagdo dos cdes pelo
mundo, as vantagens da convivéncia entre cdes e homens.

As informagdes que se relacionam com o tema chamamos de
subtemas (ou ideias secundarias). Essas informagdes se integram,
ou seja, todas elas caminham no sentido de estabelecer uma unida-
de de sentido. Portanto, pense: sobre o que exatamente esse texto
fala? Qual seu assunto, qual seu tema? Certamente vocé chegou a
conclusdo de que o texto fala sobre a relagdo entre homens e cdes.
Se foi isso que vocé pensou, parabéns! Isso significa que vocé foi
capaz de identificar o tema do texto!

Fonte: https://portuguesrapido.com/tema-ideia-central-e-ideias-se-
cundarias/

IDENTIFICAGAO DE EFEITOS DE IRONIA OU HUMOR EM
TEXTOS VARIADOS

Ironia

Ironia é o recurso pelo qual o emissor diz o contrdrio do que
estd pensando ou sentindo (ou por pudor em relagéo a si préprio ou
com intengdo depreciativa e sarcdstica em relagdo a outrem).

A ironia consiste na utilizacdo de determinada palavra ou ex-
pressdo que, em um outro contexto diferente do usual, ganha um
novo sentido, gerando um efeito de humor.

Exemplo:

BEM, E TARDE]
M ACHO QUE JA

UAAAZ FIQUE |
MAIS UM POUCOH

VAMOS...
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LOGO PODERA REPARTIR

NOSS0 CAFE DA MAMHA

Na construgdo de um texto, ela pode aparecer em trés modos:
ironia verbal, ironia de situagdo e ironia dramatica (ou satirica).

Ironia verbal

Ocorre quando se diz algo pretendendo expressar outro sig-
nificado, normalmente oposto ao sentido literal. A expressdo e a
intengdo sao diferentes.

Exemplo: Vocé foi tdo bem na prova! Tirou um zero incrivel!

Ironia de situagao

A intencdo e resultado da ag¢do ndo estdo alinhados, ou seja, o
resultado é contrario ao que se espera ou que se planeja.

Exemplo: Quando num texto literario uma personagem planeja
uma agdo, mas os resultados ndo saem como o esperado. No li-
vro “Memdrias Péstumas de Bras Cubas”, de Machado de Assis, a
personagem titulo tem obsessdo por ficar conhecida. Ao longo da
vida, tenta de muitas maneiras alcancar a notoriedade sem suces-
so. Apds a morte, a personagem se torna conhecida. A ironia é que
planejou ficar famoso antes de morrer e se tornou famoso apds a
morte.

Ironia dramatica (ou satirica)

A ironia dramatica é um dos efeitos de sentido que ocorre nos
textos literarios quando a personagem tem a consciéncia de que
suas agles ndo serdo bem-sucedidas ou que esta entrando por um
caminho ruim, mas o leitor ja tem essa consciéncia.

Exemplo: Em livros com narrador onisciente, que sabe tudo o
gue se passa na historia com todas as personagens, é mais facil apa-
recer esse tipo de ironia. A peca como Romeu e Julieta, por exem-
plo, se inicia com a fala que relata que os protagonistas da histdria
irdo morrer em decorréncia do seu amor. As personagens agem ao
longo da peca esperando conseguir atingir seus objetivos, mas a
plateia ja sabe que eles ndo serdo bem-sucedidos.

Humor

Nesse caso, € muito comum a utilizagdo de situagdes que pare-
¢am cOmicas ou surpreendentes para provocar o efeito de humor.

Situagdes cOmicas ou potencialmente humoristicas comparti-
Iham da caracteristica do efeito surpresa. O humor reside em ocor-
rer algo fora do esperado numa situagao.

Ha diversas situa¢des em que o humor pode aparecer. H3 as ti-
rinhas e charges, que aliam texto e imagem para criar efeito cémico;
ha anedotas ou pequenos contos; e hd as crbnicas, frequentemente
acessadas como forma de gerar o riso.

Os textos com finalidade humoristica podem ser divididos em
guatro categorias: anedotas, cartuns, tiras e charges.
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Exemplo:
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ANALISE E A INTERPRETACAO DO TEXTO SEGUNDO O GE-
NERO EM QUE SE INSCREVE

Compreender um texto trata da analise e decodificagdo do que
de fato esta escrito, seja das frases ou das ideias presentes. Inter-
pretar um texto, estd ligado as conclusdes que se pode chegar ao
conectar as ideias do texto com a realidade. Interpretagdo trabalha
com a subjetividade, com o que se entendeu sobre o texto.

Interpretar um texto permite a compreensdo de todo e qual-
quer texto ou discurso e se amplia no entendimento da sua ideia
principal. Compreender relagdes semanticas € uma competéncia
imprescindivel no mercado de trabalho e nos estudos.

Quando nado se sabe interpretar corretamente um texto pode-
-se criar varios problemas, afetando ndo s6 o desenvolvimento pro-
fissional, mas também o desenvolvimento pessoal.

Busca de sentidos

Para a busca de sentidos do texto, pode-se retirar do mesmo
os tépicos frasais presentes em cada paragrafo. Isso auxiliara na
apreensdo do conteudo exposto.

Isso porque é ali que se fazem necessarios, estabelecem uma
relagdo hierdrquica do pensamento defendido, retomando ideias ja
citadas ou apresentando novos conceitos.

Por fim, concentre-se nas ideias que realmente foram explici-
tadas pelo autor. Textos argumentativos ndo costumam conceder
espaco para divagagdes ou hipdteses, supostamente contidas nas
entrelinhas. Deve-se ater as ideias do autor, o que ndo quer dizer
que o leitor precise ficar preso na superficie do texto, mas é fun-
damental que ndo sejam criadas suposi¢cdes vagas e inespecificas.

Importancia da interpretagdo

A pratica da leitura, seja por prazer, para estudar ou para se
informar, aprimora o vocabulario e dinamiza o raciocinio e a inter-
pretacdo. A leitura, além de favorecer o aprendizado de contetdos
especificos, aprimora a escrita.

Uma interpretacao de texto assertiva depende de inumeros fa-
tores. Muitas vezes, apressados, descuidamo-nos dos detalhes pre-
sentes em um texto, achamos que apenas uma leitura ja se faz sufi-
ciente. Interpretar exige paciéncia e, por isso, sempre releia o texto,
pois a segunda leitura pode apresentar aspectos surpreendentes
que nao foram observados previamente. Para auxiliar na busca de
sentidos do texto, pode-se também retirar dele os topicos frasais
presentes em cada paragrafo, isso certamente auxiliard na apreen-
sdo do conteudo exposto. Lembre-se de que os paragrafos ndo es-
tdo organizados, pelo menos em um bom texto, de maneira aleaté-
ria, se estdo no lugar que estdo, é porque ali se fazem necessarios,
estabelecendo uma relagdo hierarquica do pensamento defendido,
retomando ideias ja citadas ou apresentando novos conceitos.




Concentre-se nas ideias que de fato foram explicitadas pelo au-
tor: os textos argumentativos ndo costumam conceder espago para
divagacOes ou hipdteses, supostamente contidas nas entrelinhas.
Devemos nos ater as ideias do autor, isso ndo quer dizer que vocé
precise ficar preso na superficie do texto, mas é fundamental que
ndo criemos, a revelia do autor, suposi¢cGes vagas e inespecificas.
Ler com atengdo é um exercicio que deve ser praticado a exaustdo,
assim como uma técnica, que fara de nés leitores proficientes.

Diferenga entre compreensao e interpretacao

A compreensdo de um texto é fazer uma andlise objetiva do
texto e verificar o que realmente esta escrito nele. Ja a interpreta-
¢do imagina o que as ideias do texto tém a ver com a realidade. O
leitor tira conclusdes subjetivas do texto.

Géneros Discursivos

Romance: descricdo longa de agles e sentimentos de perso-
nagens ficticios, podendo ser de comparagdo com a realidade ou
totalmente irreal. A diferenga principal entre um romance e uma
novela é a extensdo do texto, ou seja, o romance é mais longo. No
romance nds temos uma histdria central e varias histérias secun-
darias.

Conto: obra de ficcdo onde é criado seres e locais totalmente
imaginario. Com linguagem linear e curta, envolve poucas perso-
nagens, que geralmente se movimentam em torno de uma Unica
acdo, dada em um sé espaco, eixo tematico e conflito. Suas agbes
encaminham-se diretamente para um desfecho.

Novela: muito parecida com o conto e o romance, diferencia-
do por sua extensdo. Ela fica entre o conto e o romance, e tem a
historia principal, mas também tem vdrias histérias secundarias. O
tempo na novela é baseada no calendario. O tempo e local sdo de-
finidos pelas histdrias dos personagens. A histéria (enredo) tem um
ritmo mais acelerado do que a do romance por ter um texto mais
curto.

Cronica: texto que narra o cotidiano das pessoas, situagdes que
ndés mesmos ja vivemos e normalmente é utilizado a ironia para
mostrar um outro lado da mesma histéria. Na cronica o tempo nao
é relevante e quando é citado, geralmente sao pequenos intervalos
como horas ou mesmo minutos.

Poesia: apresenta um trabalho voltado para o estudo da lin-
guagem, fazendo-o de maneira particular, refletindo o momento,
a vida dos homens através de figuras que possibilitam a criagdo de
imagens.

Editorial: texto dissertativo argumentativo onde expressa a
opinido do editor através de argumentos e fatos sobre um assunto
que estd sendo muito comentado (polémico). Sua intengdo é con-
vencer o leitor a concordar com ele.

Entrevista: texto expositivo e é marcado pela conversa de um
entrevistador e um entrevistado para a obtenc¢do de informacgdes.
Tem como principal caracteristica transmitir a opinido de pessoas
de destaque sobre algum assunto de interesse.

Cantiga de roda: género empirico, que na escola se materiali-
za em uma concretude da realidade. A cantiga de roda permite as
criangas terem mais sentido em relagdo a leitura e escrita, ajudando
os professores a identificar o nivel de alfabetizacdo delas.
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Receita: texto instrucional e injuntivo que tem como objetivo
de informar, aconselhar, ou seja, recomendam dando uma certa li-
berdade para quem recebe a informacao.

DISTINGAO DE FATO E OPINIAO SOBRE ESSE FATO

Fato

O fato é algo que aconteceu ou estd acontecendo. A existéncia
do fato pode ser constatada de modo indiscutivel. O fato pode é
uma coisa que aconteceu e pode ser comprovado de alguma manei-
ra, através de algum documento, niUmeros, video ou registro.

Exemplo de fato:

A mae foi viajar.

Interpretagao

E o0 ato de dar sentido ao fato, de entendé-lo. Interpretamos
quando relacionamos fatos, os comparamos, buscamos suas cau-
sas, previmos suas consequéncias.

Entre o fato e sua interpretacdo hd uma relagdo légica: se apon-
tamos uma causa ou consequéncia, é necessario que seja plausivel.
Se comparamos fatos, é preciso que suas semelhangas ou diferen-
¢as sejam detectaveis.

Exemplos de interpretacgdo:

A mae foi viajar porque considerou importante estudar em ou-
tro pais.

A mae foi viajar porque se preocupava mais com sua profissdo
do que com a filha.

Opinido

A opinido é a avaliagdo que se faz de um fato considerando um
juizo de valor. E um julgamento que tem como base a interpretacdo
que fazemos do fato.

Nossas opinides costumam ser avaliadas pelo grau de coerén-
cia que mantém com a interpretacdo do fato. E uma interpretacio
do fato, ou seja, um modo particular de olhar o fato. Esta opinido
pode alterar de pessoa para pessoa devido a fatores socioculturais.

Exemplos de opinides que podem decorrer das interpretagdes
anteriores:

A mae foi viajar porque considerou importante estudar em ou-
tro pais. Ela tomou uma decisdo acertada.

A mae foi viajar porque se preocupava mais com sua profissdo
do que com a filha. Ela foi egoista.

Muitas vezes, a interpretacdo ja traz implicita uma opinido.

Por exemplo, quando se mencionam com énfase consequén-
cias negativas que podem advir de um fato, se enaltecem previses
positivas ou se faz um comentario irbnico na interpretacdo, ja esta-
mos expressando nosso julgamento.

E muito importante saber a diferenca entre o fato e opinido,
principalmente quando debatemos um tema polémico ou quando
analisamos um texto dissertativo.

Exemplo:
A made viajou e deixou a filha s6. Nem deve estar se importando
com o sofrimento da filha.

ESTRUTURAGAO DO TEXTO E DOS PARAGRAFOS

Uma boa redacdo é dividida em ideias relacionadas entre si
ajustadas a uma ideia central que norteia todo o pensamento do
texto. Um dos maiores problemas nas redagBes é estruturar as
ideias para fazer com que o leitor entenda o que foi dito no texto.
Fazer uma estrutura no texto para poder guiar o seu pensamento
e o do leitor.
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ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM EM URGENCIA,
EMERGENCIA E TRAUMA. SUPORTE BASICO DE VIDA.
SUPORTE AVANCADO DE VIDA. DIRETRIZES PARA RCP.
TRIAGEM. PRINCIPAIS EMERGENCIAS MEDICAS; APH E

METODO START

Enfermagem em emergéncia e cuidados intensivos:

a. Assisténcia de enfermagem em situa¢des de urgéncia e
emergéncia:

A urgéncia é caracterizada como um evento grave, que deve ser
resolvido urgentemente, mas que ndo possui um carater imedia-
tista, ou seja, deve haver um empenho para ser tratada e pode ser
planejada para que este paciente ndo corra risco de morte.

A emergéncia é uma situagdo gravissima que deve ser tratada
imediatamente, caso contrario, o paciente vai morrer ou apresenta-
rd uma sequela irreversivel.

Neste contexto, a enfermagem participa de todos os processos,
tanto na urgéncia quanto na emergéncia. Sdo diversos locais onde
os profissionais de enfermagem podem atuar como, por exemplo:

¢ Unidades de atendimento pré-hospitalar;

e Unidades de saude 24 horas;

¢ Pronto socorro;

e Unidades de terapia intensiva;

¢ Unidades de dor toracica;

e Unidade de terapia intensiva neo natal

e E até mesmo em unidades de internagao.

Os profissionais de enfermagem devem estar atentos e prepa-
rados para atuarem em situagdes de urgéncia e emergéncia, pois a
capacita¢do profissional, a dedica¢do e o conhecimento tedrico e
pratico, irdo fazer a diferenga no momento crucial do atendimento
a0 paciente.

Muitas vezes estas habilidades ndo sdo treinadas e quando
ocorre a situacdo de emergéncia, o que vemos sdo profissionais
correndo de uma lado para outro sem objetividade, com dificulda-
des para atender o paciente e ainda com medo de aproximar-se da
situagdo.

Por outro lado, quando temos uma equipe treinada, capacitada
e motivada, o atendimento é realizado muito mais rapidez e eficién-
cia, podendo na maioria das vezes, salvar muitas vidas.

A enfermagem trabalha diariamente com pacientes em risco
de morte e que dependem deste cuidado para que mantenham
suas vidas. As agles da equipe de enfermagem visam sempre a as-
sisténcia ao paciente da melhor forma possivel, expressando assim,
a qualidade e a importancia da nossa profissdo.

Estudar, capacitar, praticar sdo acGes essenciais para o desen-
volvimento profissional de enfermeiros, técnicos e auxiliares de en-
fermagem, portanto estar preocupado com as a¢des desenvolvidas
no dia a dia de trabalho é fundamental.

Os servicos de Urgéncia e Emergéncia podem ser fixos a exem-
plo da Unidades de Pronto Atendimento e as emergéncias de hospi-
tais ou méveis como o Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia
(SAMU). Ainda, podem ter diferentes complexidades para atendi-
mento de demandas urgentes e emergentes clinicas e cirdrgicas
em geral ou especificas como unidades cardioldgicas, pediatricas e
traumatoldgicas.

O importante é que, independente da complexidade ou da
classificagdo do servigo, existem 5 coisas imprescindiveis que todo
Enfermeiro de Urgéncia e Emergéncia deve saber.

(=)

1. Acolhimento e Classificagdo de Risco:

O acolhimento do paciente e familia na pratica das agbes de
atencdo e gestdo nas unidades de saude tem sido importante para
uma atengdo humanizada e resolutiva.

A classificacdo de risco vem sendo utilizada em diversos paises,
inclusive no Brasil. Para essa classificacdo foram desenvolvidos di-
versos protocolos, que objetivam, em primeiro lugar, ndo demorar
em prestar atendimento aqueles que necessitam de uma conduta
imediata. Por isso, todos eles sdo baseados na avaliagdo primaria do
paciente, ja bem desenvolvida para o atendimento as situagdes de
catéstrofes e adaptada para os servicos de urgéncia'. O Enfermeiro
deve estar além de acolher o paciente e familia, estar habilitado a
atendé-los utilizando os protocolos de classificagdo de risco.

2. Suporte Basico (SBV) e Avangado de Vida (SAV)

A parada cardiorrespiratéria € um dos eventos que requerem
atengdo imediata por parte da equipe de saude e o Enfermeiro tan-
to dos servicos moveis quanto dos fixos de urgéncia e emergéncia
devem estar aptos.

O protocolo American Heart Association (AHA) é a referéncia
de SBV e SAV utilizado no Brasil. A AHA enfatiza nessa nova diretriz
sobre a RCP de alta qualidade e os cuidados P6s-PCR?. O SBV é uma
sequéncia de etapas de atendimento ao paciente em risco iminen-
te de morte sem realizagdo de manobras invasivas e o SAV requer
procedimentos invasivos e de suporte ventilatdrio e circulatério®.

3. Atendimento a Vitima de Trauma

Os acidentes automobilisticos e a violéncia sdo as maiores cau-
sas de morte de individuos entre 15 e 49 anos na populagdo das
regides metropolitanas, superando as doencas cardiovasculares e
neoplasias4.

Por isso, o enfermeiro vai se deparar com vitimas de trauma
nas urgéncias e emergéncias e deverd estar habilitado a agir de
acordo com os protocolos de Atendimento Pré-Hospitalar e Hospi-
talar ao Trauma.

4. Assisténcia ao Infaefalico (AVE)

As doencas cardiovasculares representam uma das maiores
causas de mortalidade em todo o mundo e O IAM é uma das princi-
pais manifestacdes clinicas da doenga arterial coronaria5.

O Acidente Vascular Cerebral (AVC) é uma das maiores causas
de morte e incapacidade adquirida em todo o mundo. Estatisticas
brasileiras indicam que o AVC é a causa mais frequente de ébito na
populagdo adulta (10% dos dbitos) e consiste no diagndstico de 10%
das internagdes hospitalares publicas. O Brasil apresenta a quarta
taxa de mortalidade por AVC entre os paises da América Latina e
Caribeb.

Entdo, o Enfermeiro precisa estar apto a realizacdo da avaliacdo
clinica para identifica¢cdo e atendimento precoce do IAM e AVE ou
AVC e prevengdo de complicagoes.

5. Assisténcia as Emergéncias Obstétricas

As principais causas de morte materna no Brasil sdo por he-
morragias e hipertensdo?. O Enfermeiro precisa saber como identi-
ficar precocemente a pré-eclampsia e eclampsia, bem como as he-
morragias gestacionais e uterinas, pois é uma demanda constante
dos servigos de urgéncia e emergéncia e até mesmo os que nao sdo
referéncia em atendimento gestacional.
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1) suporte de vida em situagées de traumatismos em geral;

Tem por objetivo identificar graves lesdes e instituir medidas terapéuticas e emergenciais que controlem e restabelecam a vida.
Consiste em:

- Preparagao

- Triagem

- Avaliagdo primaria

- Reanimacao

- Avaliagdo secundaria

- Monitorizagdo e reavaliagdo continua

- Tratamento definitivo

Triagem

E utilizado para classificar a gravidade dos problemas. Existe um método de cores para definir:
-VERMELHO

- LARANJA

- AMARELO

- VERDE

- AZUL

* Indica-se sempre do paciente/cliente mais grave para o menos grave.

No caso com 6nus de muitos acidentados e pouca equipe/profissional; dar-se a preferéncia aos graves com maior chance de vida,
dentre estes o que menos utilizard material, tempo, equipamento e pessoal.

Avaliagdo Primaria

Tem por finalidade verificar o estado da vitima e suas condig¢des fisicas /emocionais/ neuroldgicas.
Verifica-se:

- Obstrugdo das vias aéreas

- Insuficiéncia Respiratdria

- Alteragdes Hemodinamicas

- Déficit Neuroldgico

Usam-se os métodos das seguintes formas: A, B, C, D e E (casos sem comprometimento circulatério).
C, A, B, D e E (casos com comprometimentos circulatorios).

Significados:

A- Vias aéreas e prote¢do da coluna cervical
B- Respiragdo e ventilagdo

C- Circulagdo

D- Incapacidade neuroldgica

E- Exposicdo e controle da temperatura

Letra A: Deve-se aproximar da vitima e verificar se ha alguma obstru¢do das vias aéreas, “a melhor forma é verbalmente, quando vocé
conversa e a vitima consegui te responder”. Em caso contrario deve fazer da seguinte maneira:

1- Elevacdo do queixo

2- Elevagdo da mandibula

3- Elevagdo da testa (somente em casos sem trauma)

Existe uma forma mais segura e eficaz, que consiste em realizar a inspegdo com canulas (Guedell) (nasofaringe ou orofaringe).

Deve se atentar quanto o risco de lesdo na coluna cervical, faga a devida imobilizagdo.

Letra B: Manter a oxigenac¢do adequada. Pode ser necessario de apoio:

1- Mascara facial ou tubo endotraqueal e insuflador manual.

2 - Ventilagdo Mecanica

Em caso de dificuldade considerar:

. Obstrugdo de via aérea — considerar cricotireoidotomia se outras opgdes falharem.
. Pneumotdrax: drenar rapidamente em caso de compromisso respiratorio.

. Hemotodrax (ver protocolo: trauma toracico)

. Retalho costal: imobilizar rapidamente (ver protocolo: trauma toracico)

. Lesdo diafragmatica com herniagao.

Letra C: Avaliar:

- Pulso: valorizar taquicardia como sinal precoce de hipovolemia

- Temperatura e coloragdo da pele: hipotermia, sudorese e palidez.
- Preenchimento capilar: leito ungueal

- Pressdo arterial: inicialmente estara normotenso
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- Estado da consciéncia: agitacdo como sinal de hipovolémia
Considerar relagdo entre % de hemorragia e sinais clinicos:

-

coldide

coloide

CLASSE1 [CLASSE2 CLASSE3 |[CLASSE 4
PERDA SANGUINEA (ml) Até 750 750 - 1500 1500 -2000 > 2000
PERDA SANGUINEA (%) Até 15%  [15- 30% 30 - 40 % > 40%
FREQUENCIA CARDIACA <100 >100 >120 >140
PRESSAO ARTERIAL Normal Normal Diminuida  [Diminuida
PREENCHIMENTO CAPILAR Normal Diminuido Diminuido Diminuido
FREQUENCIA RESPIRATORIA 14 - 20 20 - 30 30 - 40 > 35
DEBITO URINARIO (ml/hora) 30 ou mais [20 — 30 5 — 15 Umrm“"
ESTADO MENTAL Ligeiramente[Moderadamente |Ansioso Confuso

ansioso ANSIoS0 confuso ctarg CO
FLUIDOTERAPIA (REGRAS 1:3 & 1:1) [Cristaiside [oristalside |- 2008 e[Cristaloide e

Atuagdo:
1- RCP, se necessario.
2- Controle de hemorragia com compressao externa.

3- Reposi¢do de volume, sendo necessarios adequados acessos venosos, O traumatizado deve ter 2 acessos e com catéteres G14,
«nunca» com menos do que G16. Eventualmente, podera ser colocado um catéter numa jugular externa ou utilizada a via intra--dssea (a

considerar também no adulto).

4- Em caso de trauma toracico ou abdominal grave: um acesso acima e outro abaixo do diafragma.

5- A escolha entre cristaléides e coldides ndo deve basear-se necessariamente no grau de choque, ndo estando provada qualquer
diferenga de progndstico na utilizagdo de um ou outro. O volume a infundir relaciona-se com as perdas e a resposta clinica. Uma relagdo

de 1:3 e 1:1 no caso de perdas/cristaldides a administrar e perdas/coldides a administrar, respectivamente.
6- Atencdo aos TCE, TVM e gravida Politraumatizada sendo a partida, ainda que discutivel, de privilegiar coldides.

7- Regra geral, ndo utilizar soros glicosados no traumatizado, existindo apenas interesse destes no diabético ou na hipoglicemia. Por
norma, os soros administrados na fase pré-hospitalar num adulto politraumatizado nao sao suficientes para originar um edema pulmonar,
mesmo em doentes cardiacos. Nao se deve insistir tanto na recomendag¢do de cuidado com a possibilidade de sobrecarga numa situagao
de hipovolémia, mas sim tratar esta Ultima agressivamente.

8- Vigiar estado da consciéncia e perfusdo cutanea, avaliando parametros vitais de forma seriada.
Letra D: Normalmente corrido em trauma direto no cranio ou estado de choque.

Avaliar:
- GCS (Escala Coma Glasgow) de uma forma seriada

- Tamanho simetria/assimetria pupilar e reatividade a luz

- Fungdo motora (estimulo a dor)

Atuagao:

1- Administrar Oxigénio 10 -12 |/min e atuagdo de acordo com protocolo especifico.

2-Imobilizag¢do da coluna vertebral com colar cervical, imobilizadores laterais da cabega, com plano duro ou maca de vacuo.

Letra E:

1- Despir e avaliar possiveis lesdes que possam ter passado despercebidas, mantendo cuidados de imobilizacdo da coluna vertebral.

Utilizar técnicas de rolamento.
2- Evitar a hipotermia. Utilizar manta isotérmica.
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Manter:

1- Vigilancia parametros vitais e imobiliza¢do.

2- Analgesia de acordo com as necessidades.

Reanimacgdo = a¢Oes para restabelecer as condigGes vitais do
paciente.

Avaliagdo secundaria

Exploracdo detalhada da cabecga aos pés, antecedentes pesso-
ais se possivel. Esta deverd ser completada no hospital com reava-
liagdo e exames radioldgicos pertinentes.

Muito importante: Pesquisar e presumir lesdo associada em
fungdo do mecanismo da lesdo, ex. queda sobre calcaneo com fra-
tura da coluna vertebral.

Tipos de trauma

O trauma pode ser classificado de acordo com seu mecanis-
mo, este pode ser contuso ou penetrante, mas a transferéncia de
energia e a lesdo produzida sdao semelhantes em ambos os tipos de
trauma. A Unica diferenca é a perfuragdo da pele.

Alguns exemplos:

. Trauma crénio encefélico (TCE) . Trauma Abdominal

. Trauma Raquimedular (medula) . Pneumotdrax

. Trauma Facial

. Trauma Toracico (pneumotorax)

Trauma contuso (fechado):

O trauma contuso ocorre quando ha transferéncia de energia
em uma superficie corporal extensa, ndo penetrando a pele. Exis-
tem dois tipos de forgas envolvidas no trauma contuso: cisalhamen-
to e compressao.

O cisalhamento acontece quando hd uma mudanga brusca de
velocidade, deslocando uma estrutura ou parte dela, provocando
sua laceracdo. E mais encontrado na desacelera¢do brusca do que
na aceleragao brusca.

A compressdo é quando o impacto comprime uma estrutura
ou parte dela sobre outra regido provocando a lesdo. E freqiiente-
mente associada a mecanismos que formam cavidade temporaria.

Trauma penetrante (aberto):

O trauma penetrante tem como caracteristica a transferéncia
de energia em uma drea concentrada, com isso ha pouca dispersdo
de energia provocando laceracgdo da pele.

Podemos encontrar objetos fixados no trauma penetrante, as
lesGes ndo incluem apenas os tecidos na trajetéria do objeto, de-
ve-se suspeitar de movimentos circulares do objeto penetrante. As
lesGes provocadas por transferéncia de alta energia, por exemplo,
arma de fogo, ndo se resumem apenas na trajetdria do PAF (projétil
de arma de fogo), mas também nas estruturas adjacentes que so-
freram um deslocamento temporario.

VERIFICAR ANTES DE TRANSPORTAR

¢ VVia aérea com imobilizagdo cervical

¢ Ventilagdo (com tubo orotraqueal se GCS <8) e oxigenagdo
* Acessos venosos e fluidoterapia EV (soro ndo glicosado)

¢ Avalia¢do seriada da GCS

* Equipamentos necessarios na ambulancia.

Tratamento Definitivo

Caracterizado pela estabilizacdo do paciente/ cliente/ vitima,
sera procedido se necessario tratamento apds diagndstico médico
e controle de todos os sinais vitais.

SARGENTO - SEF - ENFERMAGEM

2) suporte de vida em situacGes de queimaduras;

O queimado necessita boa assisténcia de enfermagem para
que tenha uma recuperacao fisica, funcional e psico-social, precoce

A equipe de enfermagem trabalhando paralelamente a equipe
médica, deve ter conhecimentos especializados sobre cuidados a
serem prestados aos queimados.

Esses cuidados iniciam-se com atitude correta ao receber os
pacientes que chegam agitados devido a dor ou ao trauma psiquico,
devendo continuar no decorrer de todo o tratamento até a ocasido
da alta, quando os doentes e familiares sdo orientados quanto aos
cuidados a serem seguidos.

Assisténcia Imediata

A assisténcia inicial deve ser prestada em ambiente que pro-
porcione condi¢Ges perfeitas de assepsia, tal como uma sala cirur-
gica, tendo sempre presente a importancia do problema do contro-
le da infecgdo, desde o inicio e no decorrer do tratamento. Para o
primeiro atendimento, um minimo de material e equipamento se
fazem necessarios na sala:

EQUIPAMENTO E MATERIAL PERMANENTE:

- Torpedo de oxigénio, se ndo contar com o sistema canalizado.

- Aspirador de secregdo.

- Mesa estofada ou com coxim para receber o paciente.

- Mesa auxiliar para colocar material de curativo (tipo Mayo).

- Suporte de soro.

- Caixa com material de pequena cirurgia.

- Caixa com material de traqueostomia.

- Caixa com material de dissecg¢do de veia.

- Material para intubag¢do endotraqueal.

- Aparelho ressuscitador “Air-viva”.

- Pacotes de curativo (com tesoura, pinga anatdmica, pinga
dente de rato e pinga de Kocher).

MATERIAL DE CONSUMO

- Compressa de gaze de 7,5 cm x 7,5 cm.

- Atadura de gaze de 90 x 120 cm com 8 dobras longitudinais.
- Ataduras de rayon e morim.

- Atadura de gaze de malha fina impregnada em vaselina.

- Algodao hidrdfilo.

- Ataduras de crepe.

- Luvas.

Pacotes de campos cirlrgicos e aventais.

- Fita adesiva e esparadrapo.

- Mascara e gorro.

- Medicamentos de emergéncia.

- Antissépticos.

- Seringas de vdrios tamanhos.

- Agulhas e catéteres de varios calibres.

- Tubos para tipagem de sangue e outras analises laboratoriais.
- Frascos de soro fisioldgico.

PROCEDIMENTO DA ENFERMAGEM

Na Sala de Cirurgia:

Aplicar imediatamente sedativo sob prescricdo médica, com a
finalidade de diminuir a dor, de preferéncia por via intra-venosa.

Ao aplicar o medicamento por esta via, deve-se aproveitar para
colher amostra de sangue para tipagem, assim como procurar man-
ter a veia com perfusdo de soro fisioldgico para posterior transfusao
de sangue ou outros liquidos.

Retirar a roupa do paciente e coloca-lo na mesa sobre campos
esterilizados e cobrir as lesdes também com campos esterilizados.
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