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LINGUA PORTUGUESA

LEITURA, COMPREENSAO E INTERPRETACAO DE TEXTOS DE NATUREZA DIVERSA: DESCRITIVO, NARRATIVO, DISSER-
TATIVO, E DE DIFERENTES GENEROS, COMO, POR EXEMPLO, CRONICA, NOTICIA, REPORTAGEM, EDITORIAL, ARTI-
GO DE OPINIAO, TEXTO ARGUMENTATIVO, INFORMATIVO, NORMATIVO, CHARGE, PROPAGANDA, ENSAIO, ETC. AS

QUESTOES DE TEXTO VERIFICARAO AS SEGUINTES HABILIDADES: IDENTIFICAR INFORMACOES NO TEXTO; RELACIO-
NAR UMA INFORMAGCAO DO TEXTO COM OUTRAS INFORMACOES OFERECIDAS NO PROPRIO TEXTO OU EM OUTRO

TEXTO; RELACIONAR UMA INFORMAGCAO DO TEXTO COM OUTRAS INFORMACOES PRESSUPOSTAS PELO CONTEXTO;
ANALISAR A PERTINENCIA DE UMA INFORMACAO DO TEXTO EM FUNCAO DA ESTRATEGIA ARGUMENTATIVA DO
AUTOR; DEPREENDER DE UMA AFIRMACAO EXPLICITA OUTRA AFIRMACAO IMPLICITA; IDENTIFICAR A IDEIA CEN-
TRAL DE UM TEXTO; ESTABELECER RELACOES ENTRE IDEIA PRINCIPAL E IDEIAS SECUNDARIAS; INFERIR O SENTIDO

DE UMA PALAVRA OU EXPRESSAO, CONSIDERANDO: O CONTEXTO E/OU UNIVERSO TEMATICO E/OU A ESTRUTURA

MORFOLOGICA DA PALAVRA (RADICAL, AFIXOS E FLEXOES); RELACIONAR, NA ANALISE E COMPREENSAO DO TEXTO,
INFORMACOES VERBAIS COM INFORMACOES DE ILUSTRACOES OU FATOS E/OU GRAFICOS OU TABELAS E/OU ES-
QUEMAS; RELACIONAR INFORMACOES CONSTANTES DO TEXTO COM CONHECIMENTOS PREVIOS, IDENTIFICANDO

SITUACOES DE AMBIGUIDADE OU DE IRONIA, OPINIOES, VALORES IMPLICITOS E PRESSUPOSICOES. HABILIDADE DE

PRODUCAO TEXTUAL

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

Mas vocé sabe a diferenga entre compreensao e interpretagdo?

A compreensao é quando vocé entende o que o texto diz de forma explicita, aquilo que estd 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 interpretagao é quando vocé entende o que estd implicito, nas entrelinhas, aquilo que estd de modo mais profundo no texto

ou que faca 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 diferenga?

Tipos de Linguagem
Existem trés tipos de linguagem que precisamos saber para que facilite a interpreta¢do 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 presen¢a de nenhuma palavra.
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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.

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 é intertextualidade.

Interpretacdo de Texto

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

A interpretacdo implica a mobilizagdo dos conhecimentos
prévios que cada pessoa possui antes da leitura de um
determinado texto, pressupde que a aquisi¢cdo do novo conteudo
lido estabelega uma relagdo com a informagao ja possuida, o que
leva ao crescimento do conhecimento do leitor, e espera que
haja uma apreciagdo 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 informacgdes
ortograficas, gramaticais e interpretativas;

- Procure estar sempre informado sobre os assuntos mais
polémicos;

- Procure debater ou conversar com diversas pessoas sobre
gualquer 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 fécil identificar as ideias principais de cada
paragrafo e compreender o desenvolvimento do texto.
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— Sublinhe as ideias mais importantes.

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

— Separe fatos de opinides.

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 atencdo
os enunciados das questdes.

— Reescreva o contetdo lido.
Para uma melhor compreensao, 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 esquega, além da pratica da leitura aprimorar
a compreensdo do texto e ajudar a aprovacdo, ela também
estimula nossa imaginagdo, 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 meméoria.

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 interpretacdo de um texto é a
identificagdo de sua ideia principal. A partir dai, localizam-se
as ideias secundarias, ou fundamentagdes, as argumentagdes,
ou explicagGes, que levem ao esclarecimento das questdes
apresentadas na prova.

Compreendido tudo isso, interpretar significa extrair um
significado. Ou seja, a ideia estd 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 sera desenvolvido. Para que vocé consiga
identificar o tema de um texto, é necessario relacionar as dife-
rentes 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 situacdes, por exemplo, vocé foi estimulado a ler
um texto por sentir-se atraido pela temdatica resumida no titulo.
Pois o titulo cumpre uma fung¢do importante: antecipar informa-
¢Oes sobre o assunto que sera tratado no texto.

Em outras situagbes, vocé pode ter abandonado a leitura
porque achou o titulo pouco atraente ou, ao contrario, sentiu-se
atraido pelo titulo de um livro ou de um filme, por exemplo. E
muito comum as pessoas se interessarem por tematicas diferen-
tes, dependendo do sexo, da idade, escolaridade, profissdo, pre-
feréncias pessoais e experiéncia de mundo, entre outros fatores.

Mas, sobre que tema vocé gosta de ler? Esportes, namoro,
sexualidade, tecnologia, ciéncias, jogos, novelas, moda, cuida-
dos com o corpo? Perceba, portanto, que as temdticas sdo pra-
ticamente infinitas e saber reconhecer o tema de um texto é
condicdo essencial para se tornar um leitor habil. Vamos, entéo,
comegar nossos estudos?




Propomos, inicialmente, que vocé acompanhe um exercicio
bem simples, que, intuitivamente, todo leitor faz ao ler um tex-
to: 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 cdes se juntaram
aos seres humanos e se espalharam por quase todo o mundo.
Essa amizade comegou ha uns 12 mil anos, no tempo em que as
pessoas precisavam cagar para se alimentar. Os cachorros perce-
beram que, se ndo atacassem os humanos, podiam ficar perto
deles e comer a comida que sobrava. J4 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 informacgGes que se relacionam com o tema chamamos
de subtemas (ou ideias secundarias). Essas informagdes se inte-
gram, ou seja, todas elas caminham no sentido de estabelecer
uma unidade de sentido. Portanto, pense: sobre o que exata-
mente esse texto fala? Qual seu assunto, qual seu tema? Certa-
mente vocé chegou a conclusdo de que o texto fala sobre a rela-
¢do 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-i-
deias-secundarias/

IDENTIFICAGAO DE EFEITOS DE IRONIA OU HUMOR EM
TEXTOS VARIADOS

Ironia

Ironia € o recurso pelo qual o emissor diz o contrdrio do que
estd pensando ou sentindo (ou por pudor em relagdo a si préoprio
ou com inten¢do depreciativa e sarcdstica em rela¢do a outrem).

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

Exemplo:

BEM, E TARDE]
ACHO QUE JA
VAMOS...

SUAAAZS FIQUE_!
MALS UM POUCO!
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LOGO PODERA REPARTIR

NOSS0 CAFE DA MAMHA

Na construcdo de um texto, ela pode aparecer em trés mo-
dos: ironia verbal, ironia de situagdo e ironia dramdtica (ou sa-
tirica).

Ironia verbal

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

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

Ironia de situacdo

Aintencgdo e resultado da a¢do ndo estdo alinhados, ou seja,
o resultado é contrdrio ao que se espera ou que se planeja.

Exemplo: Quando num texto literdrio uma personagem pla-
neja uma agdo, mas os resultados ndo saem como o esperado.
No livro “Memorias Péstumas de Bras Cubas”, de Machado de
Assis, a personagem titulo tem obsessdo por ficar conhecida. Ao
longo da vida, tenta de muitas maneiras alcangar a notoriedade
sem sucesso. 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 dramdtica é um dos efeitos de sentido que ocorre
nos textos literarios quando a personagem tem a consciéncia de
gue suas agdes ndo serdo bem-sucedidas ou que estd entrando
por um caminho ruim, mas o leitor ja tem essa consciéncia.

Exemplo: Em livros com narrador onisciente, que sabe tudo
0 que se passa na histéria com todas as personagens, é mais facil
aparecer esse tipo de ironia. A pega como Romeu e Julieta, por
exemplo, se inicia com a fala que relata que os protagonistas da
histéria irdo morrer em decorréncia do seu amor. As personagens
agem ao longo da peca esperando conseguir atingir seus objeti-
vos, mas a plateia ja sabe que eles ndo serdo bem-sucedidos.

Humor

Nesse caso, € muito comum a utilizacdo de situagdes que
paregam cOmicas ou surpreendentes para provocar o efeito de
humor.

SituagGes coOmicas ou potencialmente humoristicas compar-
tilham da caracteristica do efeito surpresa. O humor reside em
ocorrer algo fora do esperado numa situagdo.

Ha diversas situagdes em que o humor pode aparecer. Ha
as tirinhas e charges, que aliam texto e imagem para criar efeito
comico; ha anedotas ou pequenos contos; e ha as cronicas, fre-
guentemente acessadas como forma de gerar o riso.

Os textos com finalidade humoristica podem ser divididos
em quatro categorias: anedotas, cartuns, tiras e charges.




SISTEMAS OPERACIONAIS DE COMPUTADORES (WIN-

DOWS E LINUX): CONCEITOS, CARACTERISTICAS, FER-

RAMENTAS, CONFIGURAGOES, ACESSORIOS E PROCE-
DIMENTOS

WINDOWS 7

quesar Paim

"

de » Sistema e Seguranga b Sistema - 4’.\._,.|| Fes

Exibir informagdes basicas sobre o computador
‘Windows Edition
‘Windesws 7 Uktimate

Copynght & 2009 Microsoft Corporation. Tedos os direitos resenvados.

Service Pack 1

Sasberna
Classificagio: Fecuperando classificagdo do sistema
Processador: Méo disponivel

Memibeia instalads (RAM]:

Tipo de sisteme:

Mio dispenivel
Sistemna Operacional de 64 Bits

Caneta e Toque: Menhuma Entrada & Caneta ou por Toque estd disponfvel para este video

Home do compurtados, dominic e configuragdes de grupo de trabalho
PCROWER
PCPOWER

Home do computadon

W Arerar
Marne completo do configuragdes
computador

Descrgio do computador:
Grupo de trabalho: WORKGROUP

P

Conceito de pastas e diretorios

Pasta algumas vezes é chamada de diretdrio, mas o nome “pas-
ta” ilustra melhor o conceito. Pastas servem para organizar, armaze-
nar e organizar os arquivos. Estes arquivos podem ser documentos
de forma geral (textos, fotos, videos, aplicativos diversos).

Lembrando sempre que o Windows possui uma pasta com o
nome do usudrio onde sdo armazenados dados pessoais.

Dentro deste contexto temos uma hierarquia de pastas.

{J i
{J Ji
{J i
{J i

Visual Studio 2017 Visual Studio 2019 XSplit Presentations Zoom

N
W

linkedim docx

alunos.accdb

Databasel.accdb Default.dp.

No caso da figura acima, temos quatro pastas e quatro arqui-
Vos.

Arquivos e atalhos

Como vimos anteriormente: pastas servem para organizagao,
vimos que uma pasta pode conter outras pastas, arquivos e atalhos.

* Arquivo é um item Unico que contém um determinado dado.
Estes arquivos podem ser documentos de forma geral (textos, fotos,
videos e etc..), aplicativos diversos, etc.

NOGOES DE INFORMATICA

e Atalho é um item que permite facil acesso a uma determina-
da pasta ou arquivo propriamente dito.

®v|£ » Computader » Disco Local (C) »

Organizar « Compartilhar com « MNova pasta
.0 Favoritos Rens
B Area de Trabalho | Argquivos de Programas
& Downloads .. Arquivos de Programas (x86)
%l Locais .. Informatica
| oraclexe
4l Bibliotecas | oraclexe_Inst
@ Documentos . pccopia
(& Imagens | PerfLogs
& Misicas £ 1 Usudrios
B videos . Windows
|| catalina.out
@ Grupo doméstico %) msdiag0.dll arquivo
|| veredist
1M Computador .. solucd pasta

& Disco Local (C:)
§% Unidade de CD (I
5 PC (\\WVBoxSvr) (2

“! Rede

B NESKTND_-TM2IBT

o €

(o) A

Area de transferéncia
A drea de transferéncia é muito importante e funciona em se-
gundo plano. Ela funciona de forma tempordria guardando vérios

-

\
N
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Y

tipos de itens, tais como arquivos, informagdes etc.

)
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— Quando executamos comandos como “Copiar” ou “Ctrl + C”,
estamos copiando dados para esta area intermediaria.

— Quando executamos comandos como “Colar” ou “Ctrl + V”,
estamos colando, isto é, estamos pegando o que estd gravado na
area de transferéncia.

Manipulacdo de arquivos e pastas

A caminho mais rapido para acessar e manipular arquivos e
pastas e outros objetos é através do “Meu Computador”. Podemos
executar tarefas tais como: copiar, colar, mover arquivos, criar pas-
tas, criar atalhos etc.

=2 ESR E
() [ s computador » ~[ 4 ]| Pesquisar Computador 2]
Organizar v Propriedades do sistema  Desinstalar ou alterar um programa  Mapear unidade de rede > g~ 0O @
¢ Favoritos ) 4 Unidades de Disco Rigido (1)
[ Ares de Trabalho Disco Local (C:)
J& Downloads ~—
S Locais 56,6 GB livre(s) de 119 GB
< Dispositivos com Armazenamento Removivel (1)
74 Bibliotecas <5 Unidade de CD (D;) VirtuslBox
B Documentos “ Guest Additions
=) Imagens RN 0 bytes livre(s) de 57,6 MB
&) Misicas _|  Local darede (1)
B videos

S PCOWELSY) @)
«& Grupo domeéstico S

% Computador
&, Disco Local (C)
¥ Unidade de CD (I
G PC (\VBoxSvr)

€ Rede
%8 INTEL_CE_LINUX
% NOTFPAT s
PCPOWER Grupo de trabalho: WORKGROUP
Processador: Intel(R) Core(TM) i5-33.

Meméria: 8,00 GB.

N

Uso dos menus
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Programas e aplicativos
e Media Player

e Media Center

e Limpeza de disco

NOGOES DE INFORMATICA

¢ Desfragmentador de disco
e Os jogos do Windows.

e Ferramenta de captura

e Backup e Restore

Interagdo com o conjunto de aplicativos
Vamos separar esta interagdo do usuario por categoria para en-
tendermos melhor as fungGes categorizadas.

Facilidades

O Windows possui um recurso muito interessante que é o Cap-
turador de Tela , simplesmente podemos, com o mouse, recortar a
parte desejada e colar em outro lugar.

Musica e Video

Temos o Media Player como player nativo para ouvir musicas
e assistir videos. O Windows Media Player é uma excelente expe-
riéncia de entretenimento, nele pode-se administrar bibliotecas
de musica, fotografia, videos no seu computador, copiar CDs, criar
playlists e etc., isso também é vélido para o media center.
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Ferramentas do sistema

e A limpeza de disco é uma ferramenta importante, pois o pro-
prio Windows sugere arquivos inuteis e podemos simplesmente
confirmar sua exclusdo.

Calculando...
[ J

BExaminando: Arquivos de despejo de memdria de emo do sistema




= Limpeza de Disco para (C:)

-, Vocé pode usar a Limpeza de Disco para liberar até 56,5 MB
de espago em disco em ().

Arquivos a serem excluidos:

| ! ] Arquivos de Programa Baixados 0 byt&n -

Edl ._..,I Argquivos de Intemet Tempaordrios 501 KB L

[ & Lixeira Obytes |

[l || Arquivos de Log de Corfiguragio 228 KB

] || Arguivos temporarios 338MB .
Total de espago em disco obtido: 125 MB

Descrigao

(0= Arquivos de Programa Baiados s8o0 controles ActiveX e
miniaplicativos Java cujo download & feito automaticamente da
Intemet quando vocs exibe determinadas paginas. Eles sdo
amazenados temporariamente no seu disco rigido, na pasta
Arquivos de Programa Baixados.

’ '@' Limpar arquivos do sistema ] [ Exibir Anquivos ]

Como a Limpeza de Disco funciona?

[ ok || cancelar |

¢ O desfragmentador de disco é uma ferramenta muito impor-
tante, pois conforme vamos utilizando o computador os arquivos
ficam internamente desorganizados, isto faz que o computador fi-
que lento. Utilizando o desfragmentador o Windows se reorganiza
internamente tornando o computador mais rapido e fazendo com
gue o Windows acesse 0s arquivos com maior rapidez.
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Fechar

e O recurso de backup e restauragdo do Windows é muito im-
portante pois pode ajudar na recuperagao do sistema, ou até mes-
mo escolher seus arquivos para serem salvos, tendo assim uma cé-
pia de seguranca.
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Exibir informagées basicas sobre o computador

am Windows 8

Edicdo do Windows

HAvaliagdo do Windows 8
Enterprise

© 2012 Microsoft Corporation.
Todos os direitos reservados,

Sistema

Classificagdo do sistema indisponivel
Intel(R) Core(TM) i5-3337U CPU @ 1.80GHz  1.80 GHz
3,50 GB

Sistema Operacional de 32 bits, processador com base em x64

Classificagdo:
Processador:

Memaria instalada (RAM):
Tipo de sistema:

MNenhuma Entrada & Caneta ou por Toque esta disponivel para este
video

Caneta e Toque:

MNeome do computader, deminio e configuragdes de grupo de trabalho

MNome do computador: SOLUCAOWS '@'Alterar

Nome completo do SOLUCAOWS configuragdes
computador:

Descricdo do computador:

Grupo de trabalho: WORKGROUP

Conceito de pastas e diretorios

Pasta algumas vezes é chamada de diretério, mas o nome “pas-
ta” ilustra melhor o conceito. Pastas servem para organizar, armaze-
nar e organizar os arquivos. Estes arquivos podem ser documentos
de forma geral (textos, fotos, videos, aplicativos diversos).

Lembrando sempre que o Windows possui uma pasta com o
nome do usudrio onde sdao armazenados dados pessoais.

Dentro deste contexto temos uma hierarquia de pastas.

i
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No caso da figura acima temos quatro pastas e quatro arquivos.
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FUNDAMENTOS DA PRATICA DE ENFERMAGEM: BA-
SES TEORICAS DO CUIDADO DE ENFERMAGEM; SINAIS
VITAIS; AVALIAGCAO DE SAUDE E EXAME FiSICO; SISTE-

MATIZAGAO DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM

Fundamentos de Enfermagem

A assisténcia da Enfermagem baseia-se em conhecimentos
cientificos e métodos que definem sua implementagdo. Assim, a
sistematiza¢do da assisténcia de enfermagem (SAE) é uma forma
planejada de prestar cuidados aos pacientes que, gradativamente,
vem sendo implantada em diversos servigos de saude. Os compo-
nentes ou etapas dessa sistematizagdo variam de acordo com o
método adotado, sendo basicamente composta por levantamento
de dados ou histérico de enfermagem, diagndstico de enfermagem,
plano assistencial e avaliagdo.

Interligadas, essas agGes permitem identificar as necessidades
de assisténcia de salde do paciente e propor as intervengbes que
melhor as atendam - ressalte-se que compete ao enfermeiro a res-
ponsabilidade legal pela sistematizagdo; contudo, para a obtengao
de resultados satisfatérios, toda a equipe de enfermagem deve en-
volver-se no processo.

Na fase inicial, é realizado o levantamento de dados, mediante
entrevista e exame fisico do paciente. Como resultado, sdo obtidas
importantes informag¢des para a elaboragdo de um plano assisten-
cial e prescricdo de enfermagem, a ser implementada por toda a
equipe.

A entrevista, um dos procedimentos iniciais do atendimento, é
o recurso utilizado para a obten¢do dos dados necessarios ao tra-
tamento, tais como o motivo que levou o paciente a buscar aju-
da, seus habitos e praticas de salde, a histéria da doenga atual, de
doengas anteriores, hereditarias, etc. Nesta etapa, as informagées
consideradas relevantes para a elaboragdo do plano assistencial de
enfermagem e tratamento devem ser registradas no prontuario,
tomando-se, evidentemente, os cuidados necessarios com as con-
sideradas como sigilosas, visando garantir ao paciente o direito da
privacidade.

O exame fisico inicial é realizado nos primeiros contatos com o
paciente, sendo reavaliado diariamente e, em algumas situagoes,
até vdrias vezes ao dia.

Como sua parte integrante, ha a avaliagdo minuciosa de todas
as partes do corpo e a verificagdo de sinais vitais e outras medidas,
como peso e altura, utilizando-se técnicas especificas.

Na etapa seguinte, faz-se a andlise e interpretacdo dos dados
coletados e se determinam os problemas de saude do paciente,
formulados como diagndstico de enfermagem. Através do mesmo
sdo identificadas as necessidades de assisténcia de enfermagem e a
elaboragao do plano assistencial de enfermagem.

O plano descreve os cuidados que devem ser dados ao pacien-
te (prescricdo de enfermagem) e implementados pela equipe de
enfermagem, com a participagdo de outros profissionais de saude,
sempre que necessario.

Na etapa de avaliagdo verifica-se a resposta do paciente aos
cuidados de enfermagem a ele prestados e as necessidades de mo-
dificar ou ndo o plano inicialmente proposto.

O hospital, a assisténcia de enfermagem e a prevencdo da in-
feccao

O termo hospital origina-se do latim hospitium, que quer dizer
local onde se hospedam pessoas, em referéncia a estabelecimentos
fundados pelo clero, a partir do século IV dC, cuja finalidade era
prover cuidados a doentes e oferecer abrigo a viajantes e peregri-
nos.

Segundo o Ministério da Saude, hospital é definido como esta-
belecimento de salude destinado a prestar assisténcia sanitaria em
regime de internagdo a uma determinada clientela, ou de ndo-inter-
nagao, no caso de ambulatdério ou outros servigos.

Para se avaliar a necessidade de servigos e leitos hospitala-
res numa dada regido faz-se necessdrio considerar fatores como
a estrutura e nivel de organizacdo de salde existente, nUmero de
habitantes e frequéncia e distribuicdo de doencas, além de outros
eventos relacionados a saude. Por exemplo, é possivel que numa
regido com grande populagdo de jovens haja caréncia de leitos de
maternidade onde ocorre maior nimero de nascimentos. Em outra,
onde haja maior incidéncia de doengas cronico-degenerativas, a ne-
cessidade talvez seja a de expandir leitos de clinica médica.

De acordo com a especialidade existente, o hospital pode ser
classificado como geral, destinado a prestar assisténcia nas quatro
especialidades médicas basicas, ou especializado, destinado a pres-
tar assisténcia em uma especialidade, como, por exemplo, materni-
dade, ortopedia, entre outras.

Um outro critério utilizado para a classificacdo de hospitais é
0 seu numero de leitos ou capacidade instalada: sdo considerados
como de pequeno porte aqueles com até 50 leitos; de médio porte,
de 51 a 150 leitos; de grande porte, de 151 a 500 leitos; e de porte
especial, acima de 500 leitos.

Conforme as diretrizes do Sistema Unico de Satude (SUS), os
servicos de saude em uma dada regido geografica - desde as uni-
dades basicas até os hospitais de maior complexidade - devem estar
integrados, constituindo um sistema hierarquizado e organizado de
acordo com os niveis de aten¢do a saude. Um sistema assim constitui-
do disponibiliza atendimento integral a populagdo, mediante agdes de
promocao, prevengdo, recuperacao e reabilitagdo da saude.

As unidades basicas de saude (integradas ou ndo ao Progra-
ma Saude da Familia) devem funcionar como porta de entrada para
o sistema, reservando-se o atendimento hospitalar para os casos
mais complexos - que, de fato, necessitam de tratamento em regi-
me de internagao.

De maneira geral, o hospital secundario oferece alto grau de reso-
lubilidade para grande parte dos casos, sendo poucos os que acabam
necessitando de encaminhamento para um hospital tercidrio. O siste-
ma de saude vigente no Brasil agrega todos os servigos publicos das es-
feras federal, estadual e municipal e os servigos privados, credenciados
por contrato ou convénio. Na drea hospitalar, 80% dos estabelecimen-
tos que prestam servigos ao SUS sdo privados e recebem reembolso
pelas acOes realizadas, ao contrario da atengdo ambulatorial, onde
75% da assisténcia provém de hospitais publicos.

Na reorganizagdao do sistema de saude proposto pelo SUS o
hospital deixa de ser a porta de entrada do atendimento para se
constituir em unidade de referéncia dos ambulatérios e unidades
basicas de saude. O hospital privado pode ter carater beneficente,
filantrépico, com ou sem fins lucrativos. No beneficente, os recur-
sos sdo originarios de contribui¢cdes e doagbes particulares para a
prestacdo de servigos a seus associados - integralmente aplicados
na manutengao e desenvolvimento de seus objetivos sociais. O hos-
pital filantrépico reserva servigos gratuitos para a populagdo caren-
te, respeitando a legislagdo em vigor. Em ambos, os membros da
diretoria ndo recebem remuneragéo.

Para que o paciente receba todos os cuidados de que necessi-
ta durante sua internagdo hospitalar, faz-se necessario que tenha a
sua disposi¢do uma equipe de profissionais competentes e diversos
servigos integrados - Corpo Clinico, equipe de enfermagem, Servico
de Nutrigdo e Dietética, Servigo Social, etc., caracterizando uma ex-
tensa divisdo técnica de trabalho.

Para alcancar os objetivos da institui¢do, o trabalho das equi-
pes, de todas as areas, necessita estar em sintonia, haja vista que
uma das caracteristicas do processo de produgdo hospitalar é a in-
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terdependéncia. Uma outra caracteristica é a quantidade e diversi-
dade de procedimentos diariamente realizados para prover assis-
téncia ao paciente, cuja maioria segue normas rigidas no sentido
de proporcionar seguranga maxima contra a entrada de agentes
biolégicos nocivos ao mesmo.

O ambiente hospitalar é considerado um local de trabalho in-
salubre, onde os profissionais e os prdprios pacientes internados
estdo expostos a agressdes de diversas naturezas, seja por agentes
fisicos, como radiagdes originarias de equipamentos radiolégicos e
elementos radioativos, seja por agentes quimicos, como medica-
mentos e solugdes, ou ainda por agentes bioldgicos, representados
por microrganismos.

No hospital concentram-se os hospedeiros mais susceptiveis,
os doentes e os microrganismos mais resistentes. O volume e a
diversidade de antibidticos utilizados provocam alteragdes impor-
tantes nos microrganismos, dando origem a cepas multirresisten-
tes, normalmente inexistentes na comunidade. A contaminagdo de
pacientes durante a realizagdo de um procedimento ou por inter-
médio de artigos hospitalares pode provocar infecgdes graves e de
dificil tratamento. Procedimentos diagndsticos e terapéuticos inva-
sivos, como didlise peritonial, hemodidlise, inser¢do de cateteres e
drenos, uso de drogas imunossupressoras, sao fatores que contri-
buem para a ocorréncia de infecgdo.

Ao dar entrada no hospital, o paciente ja pode estar com uma
infecgdo, ou pode vir a adquiri-la durante seu periodo de interna-
¢30. Seguindo-se a classificagdo descrita na Portaria no 2.616/98,
do Ministério da Saude, podemos afirmar que o primeiro caso re-
presenta uma infec¢do comunitdria; o segundo, uma infecgdo hos-
pitalar que pode ter como fontes a equipe de saude, o préprio pa-
ciente, os artigos hospitalares e o ambiente.

Visando evitar a ocorréncia de infec¢do hospitalar, a equipe
deve realizar os devidos cuidados no tocante a sua prevengdo e
controle, principalmente relacionada a lavagem das maos, pois os
microrganismos sao facilmente levados de um paciente a outro ou
do profissional para o paciente, podendo causar a infec¢do cruzada.

Atendendo o paciente no hospital

O paciente procura o hospital por sua propria vontade (neces-
sidade) ou da familia, e a internagdo ocorre por indicagdo médica
ou, nos casos de doenga mental ou infectocontagiosa, por processo
legal instaurado.

A internagdo é a admissdo do paciente para ocupar um leito
hospitalar, por periodo igual ou maior que 24 horas. Para ele, isto
significa a interrupgdo do curso normal de vida e a convivéncia tem-
pordria com pessoas estranhas e em ambiente ndo-familiar. Para a
maioria das pessoas, este fato representa desequilibrio financeiro,
isolamento social, perda de privacidade e individualidade, sensagdo
de inseguranga, medo e abandono. A adapta¢do do paciente a essa
nova situacdo é marcada por dificuldades pois, aos fatores acima,
soma-se a necessidade de seguir regras e normas institucionais
quase sempre bastante rigidas e inflexiveis, de entrosar-se com a
equipe de salde, de submeter-se a inUmeros procedimentos e de
mudar de habitos.

O movimento de humanizagdo do atendimento em saude pro-
cura minimizar o sofrimento do paciente e seus familiares, buscan-
do formas de tornar menos agressiva a condi¢do do doente institu-
cionalizado. Embora lenta e gradual, a prépria conscientizagdo do
paciente a respeito de seus direitos tem contribuido para tal inten-
to. Fortes aponta a responsabilidade institucional como um aspecto
importante, ao afirmar que existe um componente de responsabili-
dade dos administradores de salde na implementagdo de politicas
e acOes administrativas que resguardem os direitos dos pacientes.
Assim, questGes como sigilo, privacidade, informacgao, aspectos que
o profissional de saude tem o dever de acatar por determinagdo

do seu cddigo de ética, tornam-se mais abrangentes e eficazes na
medida em que também passam a ser principios norteadores da
organizagdo de saude.

Tudo isso reflete as mudangas em curso nas relagées que se
estabelecem entre o receptor do cuidado, o paciente, e o profis-
sional que o assiste, tendo influenciado, inclusive, a nomenclatura
tradicionalmente utilizada no meio hospitalar.

O termo paciente, por exemplo, deriva do verbo latino patisce-
re, que significa padecer, e expressa uma conota¢do de dependén-
cia, motivo pelo qual cada vez mais se busca outra denominagdo
para o receptor do cuidado. Ha crescente tendéncia em utilizar o
termo cliente, que melhor reflete a forma como vém sendo estabe-
lecidos os contatos entre o receptor do cuidado e o profissional, ou
seja, na base de uma relagdo de interdependéncia e alianga. Outros
tém manifestado preferéncia pelo termo usudrio, considerando que
o receptor do cuidado usa os nossos servigos. Entretanto, sera man-
tida a denominagao tradicional, porque ainda é dessa forma que a
maioria se reporta ao receptor do cuidado.

Ao receber o paciente na unidade de internagao, o profissional
de enfermagem deve providenciar e realizar a assisténcia neces-
saria, atentando para certos cuidados que podem auxilid-lo nessa
fase. O primeiro contato entre o paciente, seus familiares e a equi-
pe é muito importante para a adaptagdo na unidade. O tratamento
realizado com gentileza, cordialidade e compreensdo ajuda a des-
pertar a confianga e a seguranga tdo necessarias. Assim, cabe au-
xilid-lo a se familiarizar com o ambiente, apresentando-o a equipe
presente e a outros pacientes internados, em caso de enfermaria,
acompanhando-o em visita as dependéncias da unidade, orientan-
do-o sobre o regulamento, normas e rotinas da instituicdo. E tam-
bém importante solicitar aos familiares que providenciem objetos
de uso pessoal, quando necessario, bem como arrolar roupas e va-
lores nos casos em que o paciente esteja desacompanhado e seu
estado indique a necessidade de tal procedimento.

E importante lembrar que, mesmo na condi¢do de doente, a
pessoa continua de posse de seus direitos: ao respeito de ser cha-
mado pelo nome, de decidir, junto aos profissionais, sobre seus cui-
dados, de ser informado sobre os procedimentos e tratamento que
Ihe serdo dispensados, e a que seja mantida sua privacidade fisica e
o segredo sobre as informagdes confidenciais que digam respeito a
sua vida e estado de saude.

O tempo de permanéncia do paciente no hospital dependerd
de varios fatores: tipo de doenca, estado geral, resposta organica
ao tratamento realizado e complicagBes existentes. Atualmente, ha
uma tendéncia para se abreviar ao maximo o tempo de internagao,
em vista de fatores como altos custos hospitalares, insuficiéncia de
leitos e riscos de infecgdo hospitalar. Em contrapartida, difundem-
-se 0s servigos de saude externos, como a interna¢do domiciliar, a
qual estende os cuidados da equipe para o domicilio do doente,
medida comum em situagGes de alta precoce e de acompanhamen-
to de casos crdnicos - é importante que, mesmo neste ambito, se-
jam também observados os cuidados e técnicas utilizadas para a
prevengdo e controle da infec¢do hospitalar e descarte adequado
de material perfurocortante.

O periodo de internagdo do paciente finaliza-se com a alta hos-
pitalar, decorrente de melhora em seu estado de saude, ou por mo-
tivo de dbito. Entretanto, a alta também pode ser dada por motivos
tais como: a pedido do paciente ou de seu responsavel; nos casos
de necessidade de transferéncia para outra instituicdo de salde;
na ocorréncia de o paciente ou seu responsavel recusar(em)-se a
seguir o tratamento, mesmo apds ter(em) sido orientado(s) quan-
to aos riscos, direitos e deveres frente a terapéutica proporcionada
pela equipe.
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Na ocasido da alta, o paciente e seus familiares podem necessi-
tar de orientagGes sobre alimentagdo, tratamento medicamentoso,
atividades fisicas e laborais, curativos e outros cuidados especificos,
momento em que a participagao da equipe multiprofissional é im-
portante para esclarecer quaisquer duvidas apresentadas.

Apos a saida do paciente, hd necessidade de se realizar a limpe-
za da cama e mobilidrio; se o mesmo se encontrava em isolamento,
deve-se também fazer a limpeza de todo o ambiente (limpeza ter-
minal): teto, paredes, piso e banheiro.

As rotinas administrativas relacionadas ao preenchimento e
encaminhamento do aviso de alta ao registro, bem como as per-
tinentes a contabilidade e apontamento em censo hospitalar, de-
veriam ser realizadas por agentes administrativos. Na maioria das
instituicGes hospitalares, porém, estas acoes ainda ficam sob o en-
cargo dos profissionais de enfermagem.

O paciente podera sair do hospital s6 ou acompanhado por fa-
miliares, amigos ou por um funcionario (assistente social, auxiliar,
técnico de enfermagem ou qualquer outro profissional de saude
gue a instituicdo disponibilize); dependendo do seu estado geral,
em transporte coletivo, particular ou ambulancia. Cabe a enfer-
magem registrar no prontuario a hora de saida, condi¢Ges gerais,
orientagOes prestadas, como e com quem deixou o hospital.

Um aspecto particular da alta diz respeito a transferéncia para
outro setor do mesmo estabelecimento, ou para outra institui¢do.
Deve-se considerar que a pessoa necessitara adaptar-se ao novo
ambiente, motivo pelo qual a orientagdo da enfermagem é impor-
tante. Quando do transporte a outro setor ou a ambuléncia, o pa-
ciente deve ser transportado em maca ou cadeira de rodas, junto
com seus pertences, prontudrio e os devidos registros de enferma-
gem. No caso de encaminhamento para outro estabelecimento, en-
viar os relatdrios médico e de enfermagem.

Sistema de informag¢do em saude

Um sistema de informagdo representa a forma planejada de re-
ceber e transmitir dados. Pressupde que a existéncia de um nimero
cada vez maior de informagdes requer o uso de ferramentas (inter-
net, arquivos, formularios) apropriadas que possibilitem o acesso
e processamento de forma agil, mesmo quando essas informacgdes
dependem de fontes localizadas em areas geograficas distantes.

No hospital, a disponibilidade de uma rede integrada de infor-
magoes através de um sistema informatizado é muito util porque
agiliza o atendimento, tornando mais radpido o processo de ad-
missdo e alta de pacientes, a marcacdo de consultas e exames, o
processamento da prescricdio médica e de enfermagem e muitas
outras agdes frequentemente realizadas. Também influencia favo-
ravelmente na area gerencial, disponibilizando em curto espaco de
tempo informagdes atualizadas de diversas naturezas que subsi-
diam as a¢Bes administrativas, como recursos humanos existentes
e suas caracteristicas, dados relacionados a recursos financeiros e
orcamentdrios, recursos materiais (consumo, estoque, reposicao,
manutenc¢do de equipamentos e fornecedores), produgdo (nimero
de atendimentos e procedimentos realizados) e aqueles relativos a
taxa de nascimentos, dbitos, infeccao hospitalar, média de perma-
néncia, etc.

As informagdes do paciente, geradas durante seu periodo de
internagdo, constituirdo o documento denominado prontuadrio,
o qual, segundo o Conselho Federal de Medicina (Resolugdo n2
1.331/89), consiste em um conjunto de documentos padronizados
e ordenados, proveniente de varias fontes, destinado ao registro
dos cuidados profissionais prestados ao paciente.

O prontudrio agrega um conjunto de impressos nos quais sao
registradas todas as informacgdes relativas ao paciente, como histé-
rico da doenga, antecedentes pessoais e familiares, exame fisico,
diagnéstico, evolugdo clinica, descrigao de cirurgia, ficha de anes-

tesia, prescricdio médica e de enfermagem, exames complemen-
tares de diagndstico, formularios e graficos. E direito do paciente
ter suas informagdes adequadamente registradas, como também
acesso - seu ou de seu responsavel legal - as mesmas, sempre que
necessario.

Legalmente, o prontudrio é propriedade dos estabelecimentos
de saude e apds a alta do paciente fica sob os cuidados da institui-
¢do, arquivado em setor especifico. Quanto a sua informatizagdo,
ha iniciativas em andamento em diversos hospitais brasileiros, haja
vista que facilita a guarda e conservacao dos dados, além de agilizar
informagdes em prol do paciente. Devem, entretanto, garantir a pri-
vacidade e sigilo dos dados pessoais.

Sistema de informacdo em enfermagem

Uma das tarefas do profissional de enfermagem é o registro, no
prontuadrio do paciente, de todas as observagdes e assisténcia pres-
tada ao mesmo, ato conhecido como anotagdo de enfermagem. A
importancia do registro reside no fato de que a equipe de enferma-
gem é a Unica que permanece continuamente e sem interrupgdes
ao lado do paciente, podendo informar com detalhes todas as ocor-
réncias clinicas. Para maior clareza, recomenda-se que o registro
das informagdes seja organizado de modo a reproduzir a ordem
cronolégica dos fatos, isto permitira que, na passagem de plantao,
a equipe possa acompanhar a evolugdo do paciente.

Um registro completo de enfermagem contempla as seguintes
informagdes:

- Observagdo do estado geral do paciente, indicando manifesta-
¢Oes emocionais como angustia, calma, interesse, depressao, eufo-
ria, apatia ou agressividade; condicdes fisicas, indicando alteragdes
relacionadas ao estado nutricional, hidratagdo, integridade cuta-
neo-mucosa, oxigenagdo, postura, sono e repouso, eliminagGes,
padrdo da fala, movimentagdo; existéncia e condi¢des de sondas,
drenos, curativos, imobilizagdes, cateteres, equipamentos em uso;

- A acdo de medicamentos e tratamentos especificos, para
verificagdo da resposta organica manifesta apds a aplicagao de de-
terminado medicamento ou tratamento, tais como, por exemplo:
alergia apds a administracdo de medicamentos, diminui¢do da tem-
peratura corporal apds banho morno, melhora da dispneia apods a
instalacdo de cateter de oxigénio;

- A realizagdo das prescri¢des médicas e de enfermagem, o que
permite avaliar a atuagdo da equipe e o efeito, na evolugdo do pa-
ciente, da terapéutica medicamentosa e ndo-medicamentosa. Caso
o tratamento ndo seja realizado, é necessario explicitar o motivo,
por exemplo, se o paciente recusa a inalagdo prescrita, deve-se re-
gistrar esse fato e o motivo da negac¢do. Procedimentos rotineiros
também devem ser registrados, como a instalagdo de solugdo ve-
nosa, curativos realizados, colheita de material para exames, enca-
minhamentos e realizagdo de exames externos, bem como outras
ocorréncias atipicas na rotina do paciente;

- A assisténcia de enfermagem prestada e as intercorréncias
observadas. Incluem-se neste item, entre outros, os dados referen-
tes aos cuidados higiénicos, administragao de dietas, mudangas de
decubito, restri¢do ao leito, aspiragao de sondas e orientagdes pres-
tadas ao paciente e familiares;

- As a¢Oes terapéuticas aplicadas pelos demais profissionais da
equipe multiprofissional, quando identificada a necessidade de o
paciente ser atendido por outro componente da equipe de saude.
Nessa circunstancia, o profissional é notificado e, apds efetivar sua
visita, a enfermagem faz o registro correspondente. Para o registro
das informagbes no prontuario, a enfermagem geralmente utiliza
um roteiro basico que facilita sua elaboragdo. Por ser um impor-
tante instrumento de comunicagdo para a equipe, as informagoes
devem ser objetivas e precisas de modo a ndo darem margem a
interpretagdes errdneas. Considerando-se sua legalidade, faz-se
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