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COMPREENSAO E INTERPRETACAO DE TEXTOS. GENE-

ROS E TIPOS DE TEXTO. ARTICULACAO TEXTUAL: OPE-

RADORES SEQUENCIAIS, EXPRESSOES REFERENCIALIS.
COESAO E COERENCIA TEXTUAL

Compreensdo e interpretagao 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 realizagdo de uma boa
prova de qualquer drea do conhecimento.

Mas vocé sabe a diferenca entre compreensao 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 esta 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.

J4 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 interpretagdo 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 presenga de nenhuma palavra.

LINGUA PORTUGUESA

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

PROIBIDO FUMAR

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

Interpretagao de Texto

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

A interpretacdo implica a mobilizagdo dos conhecimentos pré-
vios que cada pessoa possui antes da leitura de um determinado
texto, pressupde que a aquisicdo do novo conteudo lido estabeleca
uma relagdo com a informacgdo ja possuida, o que leva ao cresci-
mento do conhecimento do leitor, e espera que haja uma aprecia-
¢do pessoal e critica sobre a analise do novo conteldo lido, afetan-
do de alguma forma o leitor.

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

E muito importante que vocé:

- Assista os mais diferenciados jornais sobre a sua cidade, esta-
do, 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 orto-
graficas, gramaticais e interpretativas;

- Procure estar sempre informado sobre os assuntos mais po-
|émicos;

- 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 pa-
ragrafo 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 secundarias 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 mu-
tavel).

— 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, t6-
picos ou esquemas.

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

N3o se esqueca, além da pratica da leitura aprimorar a compre-
ensdo do texto e ajudar a aprovagdo, ela também estimula nossa
imaginacdo, distrai, relaxa, informa, educa, atualiza, melhora nos-
so foco, cria perspectivas, nos torna reflexivos, pensantes, além de
melhorar nossa habilidade de fala, de escrita e de meméria.

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

O primeiro objetivo de uma interpretagdo de um texto é a iden-
tificagdo de sua ideia principal. A partir dai, localizam-se as ideias
secundarias, ou fundamentagdes, as argumentagbes, ou explica-
¢Oes, que levem ao esclarecimento das questdes apresentadas na
prova.

Compreendido tudo isso, interpretar significa extrair um signi-
ficado. Ou seja, a ideia esta 13, as vezes escondida, e por isso o can-
didato 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 situagdes, vocé pode ter abandonado a leitura por-
que achou o titulo pouco atraente ou, ao contrario, sentiu-se atra-
ido 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?

LINGUA PORTUGUESA

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 ami-
zade comegou hd uns 12 mil anos, no tempo em que as pessoas
precisavam cagar 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 informacdes 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-
-secundarias/

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 relagéo a outrem).

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

Exemplo:

BEM, E TARDEI

] Y-UAAAZ FIQUE
ACHO QUE JA

MAIS UM POUCO!

VAMOS...

&

N 9




LOGO PODERA REPARTIR

NOSSO CAFE DA MANHA

Na construgdo de um texto, ela pode aparecer em trés mo-
dos: 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 situacdo
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 dramdtica (ou satirica)

A ironia dramdtica é um efeito de sentido que ocorre nos textos
literdrios quando o leitor, a audiéncia, tem mais informagdes do que
tem um personagem sobre os eventos da narrativa e sobre inten-
¢Bes de outros personagens. E um recurso usado para aprofundar
os significados ocultos em didlogos e agdes e que, quando captado
pelo leitor, gera um clima de suspense, tragédia ou mesmo comé-
dia, visto que um personagem é posto em situagbes que geram con-
flitos e mal-entendidos porque ele mesmo néo tem ciéncia do todo
da narrativa.

Exemplo: Em livros com narrador onisciente, que sabe tudo o
que se passa na histéria 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 historia
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 serdao bem-sucedidos.

Humor

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

SituagOes 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¢ées 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 ha as crbnicas, frequentemente
acessadas como forma de gerar o riso.

LINGUA PORTUGUESA

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

Exemplo:

FOl
PENALT!
SIM, ELE

Vo

INTERV ENCﬂD MILITAR

ANALISE E A INTERPRETACAO DO TEXTO SEGUNDO O GE-
NERO EM QUE SE INSCREVE

Compreender um texto trata da andlise e decodificagdo do que
de fato esta escrito, seja das frases ou das ideias presentes. Inter-
pretar um texto, esta 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 é uma competéncia
imprescindivel no mercado de trabalho e nos estudos.

Quando ndo se sabe interpretar corretamente um texto pode-
-se criar varios problemas, afetando ndo sé 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 auxiliard na
apreensdo do conteldo exposto.

Isso porque é ali que se fazem necessarios, estabelecem uma
relacdo hierarquica 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
espacgo 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¢des vagas e inespecificas.

Importancia da interpreta¢do

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 conteldos
especificos, aprimora a escrita.

Uma interpretacdo de texto assertiva depende de iniUmeros
fatores. Muitas vezes, apressados, descuidamo-nos dos detalhes
presentes em um texto, achamos que apenas uma leitura ja se faz
suficiente. Interpretar exige paciéncia e, por isso, sempre releia o
texto, pois a segunda leitura pode apresentar aspectos surpreen-
dentes que ndo foram observados previamente. Para auxiliar na
busca de sentidos do texto, pode-se também retirar dele os topicos
frasais presentes em cada pardagrafo, isso certamente auxiliard na
apreensdo do conteldo exposto.




RADICAIS: OPERACOES — SIMPLIFICACAO, PROPRIE-
DADE — RACIONALIZACAO DE DENOMINADORES.
CONJUNTO DE NUMEROS REAIS. FATORACAO DE EX-
PRESSAO ALGEBRICA. EXPRESSAO ALGEBRICA — OPE-
RACOES. EXPRESSOES ALGEBRICAS FRACIONARIAS
— OPERAGOES — SIMPLIFICAGCAO. MDC E MMC

Numeros Naturais

Os numeros naturais sdo o modelo matematico necessario
para efetuar uma contagem.

Comegando por zero e acrescentando sempre uma unidade,
obtemos o conjunto infinito dos nimeros naturais

N =1{0,1,2,3,4,56....}

- Todo numero natural dado tem um sucessor
a) O sucessorde 0 é 1.

b) O sucessor de 1000 é 1001.

c) O sucessor de 19 é 20.

Usamos o * para indicar o conjunto sem o zero.

N* =1{1,2,3,4,5,6... . }

- Todo numero natural dado N, exceto o zero, tem um anteces-
sor (numero que vem antes do nimero dado).

Exemplos: Se m é um nuimero natural finito diferente de zero.

a) O antecessor do nimero m é m-1.

b) O antecessorde 2 é 1.

c) O antecessor de 56 é 55.

d) O antecessor de 10 é 9.

Expressdes Numéricas

Nas expressdes numéricas aparecem adi¢des, subtracdes, mul-
tiplicagdes e divisGes. Todas as operagdes podem acontecer em
uma Unica expressdo. Para resolver as expressdes numéricas utili-
zamos alguns procedimentos:

Se em uma expressdo numérica aparecer as quatro operagoes,
devemos resolver a multiplicagdo ou a divisdo primeiramente, na
ordem em que elas aparecerem e somente depois a adi¢do e a sub-
tracdo, também na ordem em que aparecerem e os parénteses sao
resolvidos primeiro.

Exemplo 1
10+12-6+7
22-6+7
16+7

23

Exemplo 2
40-9x4+23
40-36+23
4+23

27

Exemplo 3
25-(50-30)+4x5
25-20+20=25

MATEMATICA
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Numeros Inteiros

Podemos dizer que este conjunto é composto pelos nimeros
naturais, o conjunto dos opostos dos nimeros naturais e o zero.
Este conjunto pode ser representado por:

Z

{.,—3,-2,-1,0,1,2,3, ...}

Subconjuntos do conjunto Z:
1)Conjunto dos numeros inteiros excluindo o zero

ZF=1{.-2,-1,1,2,.}

2) Conjuntos dos numeros inteiros ndo negativos
Z,=1{0,1,2,..}

3) Conjunto dos nimeros inteiros ndo positivos

7. ={.-3,-2,-1}

Numeros Racionais

Chama-se de numero racional a todo nimero que pode ser ex-

presso na forma %, onde a e b sdo inteiros quaisquer, com bz0
Sdo exemplos de nimeros racionais:

-12/51
-3

-(-3)
-2,333...

As dizimas periddicas podem ser representadas por fragdo,
portanto sdo consideradas ndimeros racionais.
Como representar esses numeros?

Representag¢do Decimal das Fracoes
Temos 2 possiveis casos para transformar fracées em decimais

19) Decimais exatos: quando dividirmos a fragdo, o nimero de-
cimal terd um numero finito de algarismos apds a virgula.

1
5= 0,5
1
i 0,25
—=0,75

29) Tera um numero infinito de algarismos apods a virgula, mas
lembrando que a dizima deve ser periddica para ser nUmero racio-
nal

OBS: periodo da dizima sdo os nimeros que se repetem, se
nao repetir ndo é dizima periddica e assim numeros irracionais, que
trataremos mais a frente.

L 0,333

3=0

35

— = (,353535...
99




105
5 = 11,6666...

Representacdo Fracionaria dos Niumeros Decimais

19caso) Se for exato, conseguimos sempre transformar com o
denominador seguido de zeros.

O numero de zeros depende da casa decimal. Para uma casa,
um zero (10) para duas casas, dois zeros(100) e assim por diante.

33 33
' 10

29caso) Se dizima periddica € um ndmero racional, entdo como
podemos transformar em fragdo?

Exemplo 1

Transforme a dizima 0, 333... .em fragdo

Sempre que precisar transformar, vamos chamar a dizima dada
de x, ou seja

X=0,333...

Se o periodo da dizima é de um algarismo, multiplicamos por
10.
10x=3,333...

E entdo subtraimos:
10x-x=3,333...-0,333...
9x=3

X=3/9

X=1/3

Agora, vamos fazer um exemplo com 2 algarismos de periodo.

Exemplo 2

Seja a dizima 1,1212...
Fagamos x =1,1212...
100x = 112,1212....

Subtraindo:
100x-x=112,1212...-1,1212...
99x=111

X=111/99

Numeros Irracionais

Identificagdo de numeros irracionais

— Todas as dizimas periddicas sdo nimeros racionais.

—Todos os numeros inteiros sdo racionais.

—Todas as fragdes ordindrias sdo nimeros racionais.

—Todas as dizimas ndo periddicas sdo nimeros irracionais.

— Todas as raizes inexatas sdo numeros irracionais.

— A soma de um numero racional com um numero irracional é
sempre um numero irracional.

— A diferenca de dois nimeros irracionais, pode ser um nimero
racional.
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’ . . . ~ a
— Os nimeros irracionais ndo podem ser expressos na forma
com a e b inteiros e bz0.

Exemplo: V5.v5= 0 e 0 é um numero racional.

— O quociente de dois numeros irracionais, pode ser um niume-
ro racional.

Exemplo: V8.V2= V4 =2 e 2 éum ndmero racional.

— O produto de dois nuUmeros irracionais, pode ser um nimero
racional.

Exemplo: V7 . V7 V49 7 é um nimero racional.

Exemplo: radicais( ﬁﬁ) a raiz quadrada de um numero na-
tural, se ndo inteira, é irracional.

Numeros Reais

CONJUNTOS NUMERICOS

Nameros
Racionais

Nameros

Irracionais

Fonte: www.estudokids.com.br

Representagdo na reta

Conjunto dos nimeros reais

i (| i [ Ly 1 1 I
I i | T T
0 |+1 +2 +3| +4
+3,1416

P
4

-5/2 +3/4
Intervalos limitados
Intervalo fechado — NUmeros reais maiores do que a ou iguais a
e menores do que b ou iguais a b.

Intervalo:[a,b]
Conjunto: {x € R|asx<b}

Intervalo aberto — nimeros reais maiores que a e menores que

Intervalo:]a,b[
Conjunto:{xeR |a<x<b}




Intervalo fechado a esquerda — nimeros reais maiores que a ou
iguais a A e menores do que B.

Intervalo:{a,b[
Conjunto {x € R|asx<b}

Intervalo fechado a direita — numeros reais maiores que a e
menores ou iguais a b.

Intervalo:]a,b]
Conjunto:{x € R|a<x<b}

Intervalos llimitados

Semirreta esquerda, fechada de origem b- niUmeros reais me-
nores ou iguais a b.

Intervalo:]-o=,b]
Conjunto:{x € R|x<b}

Semirreta esquerda, aberta de origem b — niumeros reais me-
nores que b.

Intervalo:]-eo,b[
Conjunto:{x € R|x<b}

Semirreta direita, fechada de origem a — nimeros reais maiores
ou iguais a A.

Intervalo:[a,+ oo[
Conjunto:{x € R|x=a}

Semirreta direita, aberta, de origem a — nimeros reais maiores
que a.

Intervalo:]a,+ oo[
Conjunto:{x € R|x>a}

Potenciagao
Multiplicagdo de fatores iguais

23=2.2.2=8

MATEMATICA

Casos

1) Todo numero elevado ao expoente 0 resulta em 1.
19=1

100000° = 1

2) Todo numero elevado ao expoente 1 é o préprio nimero.
31=3
41 =4

3) Todo niumero negativo, elevado ao expoente par, resulta em
um numero positivo.

(-2)2=4

(-4)? = 16

4) Todo numero negativo, elevado ao expoente impar, resulta
em um numero negativo.

(-2)*=-8

(-3)3=-27

5) Se o sinal do expoente for negativo, devemos passar o sinal
para positivo e inverter o nUmero que esta na base.

1
_1=_
2 2
1

272 =2
4

6) Toda vez que a base for igual a zero, ndo importa o valor do
expoente, o resultado sera igual a zero.

02=0
03=0
Propriedades

1) (a™.a"=a™") Em uma multiplicacdo de poténcias de mesma
base, repete-se a base e soma os expoentes.

Exemplos:

24 . 23 =243=)7

(2.2.2.2) (2.2.2)=2.2.2.2.2.2.2=27
2 5

OG-0 -

2) (@™ a" =a™"). Em uma divisdo de poténcia de mesma base.
Conserva-se a base e subtraem os expoentes.

2+3

2—5

Exemplos:
96:92=962=9%

2 3

@G -G

2-3 -1

2

-6




CULTURA GERAL: FATOS POLITICOS ECONOMICOS E
SOCIAIS DO BRASIL E DO MUNDO, DIVULGADOS NA
MiDIA NACIONAL E INTERNACIONAL.ATUALIDADES
NOS ASSUNTOS RELACIONADOS COM ECONOMIA,
ECOLOGIA, HISTORIA, POLITICA, MEIO AMBIENTE,
JUSTIGCA, SEGURANCA PUBLICA, SAUDE, CULTURA,

RELIGIAO, QUALIDADE DE VIDA, ESPORTES, TURISMO,
GEORREFERENCIAMENTO, INOVACOES TECNOLOGI-
CAS E CIENTIFICAS, DO MUNICiPIO, DO ESTADO, DO

BRASIL E DO MUNDO. NOTICIAS EM GERAL DA ATUA-

LIDADE.

A importancia do estudo de atualidades

Dentre todas as disciplinas com as quais concurseiros e estu-
dantes de todo o pais se preocupam, a de atualidades tem se tor-
nado cada vez mais relevante. Quando pensamos em matematica,
lingua portuguesa, biologia, entre outras disciplinas, inevitavelmen-
te as colocamos em um patamar mais elevado que outras que nos
parecem menos importantes, pois de algum modo nos é ensinado a
hierarquizar a relevancia de certos conhecimentos desde os tempos
de escola.

No, entanto, atualidades é o Unico tema que insere o individuo
no estudo do momento presente, seus acontecimentos, eventos
e transformagdes. O conhecimento do mundo em que se vive de
modo algum deve ser visto como irrelevante no estudo para concur-
sos, pois permite que o individuo va além do conhecimento técnico
e explore novas perspectivas quanto a conhecimento de mundo.

Em sua grande maioria, as questdes de atualidades em con-
cursos sdo sobre fatos e acontecimentos de interesse publico, mas
podem também apresentar conhecimentos especificos do meio po-
litico, social ou econémico, sejam eles sobre musica, arte, politica,
economia, figuras publicas, leis etc. Seja qual for a drea, as questdes
de atualidades auxiliam as bancas a peneirarem os candidatos e se-
lecionarem os melhores preparados ndo apenas de modo técnico.

Sendo assim, estudar atualidades é o ato de se manter cons-
tantemente informado. Os temas de atualidades em concursos sdo
sempre relevantes. E certo que nem todas as noticias que vocé vé
na televisdo ou ouve no radio aparecem nas questdes, manter-se
informado, porém, sobre as principais noticias de relevancia nacio-
nal e internacional em pauta é o caminho, pois sdo debates de ex-
trema recorréncia na midia.

O grande desafio, nos tempos atuais, é separar o joio do trigo.
Com o grande fluxo de informagdes que recebemos diariamente, é
preciso filtrar com sabedoria o que de fato se esta consumindo. Por
diversas vezes, os meios de comunicagdo (TV, internet, radio etc.)
adaptam o formato jornalistico ou informacional para transmitirem
outros tipos de informagdo, como fofocas, vidas de celebridades,
futebol, acontecimentos de novelas, que ndo devem de modo al-
gum serem inseridos como parte do estudo de atualidades. Os in-
teresses pessoais em assuntos deste cunho ndo sdo condenaveis de
modo algum, mas sao triviais quanto ao estudo.

Ainda assim, mesmo que tentemos nos manter atualizados
através de revistas e telejornais, o fluxo intermindvel e ininterrupto
de informacGes veiculados impede que saibamos de fato como es-
tudar. Apostilas e livros de concursos impressos também se tornam
rapidamente desatualizados e obsoletos, pois atualidades é uma
disciplina que se renova a cada instante.

O mundo da informagdo esta cada vez mais virtual e tecnolé-
gico, as sociedades se informam pela internet e as compartilham
em velocidades incalculaveis. Pensando nisso, a editora prepara
mensalmente o material de atualidades de mais diversos campos
do conhecimento (tecnologia, Brasil, politica, ética, meio ambiente,
jurisdicdo etc.) na “drea do cliente”.
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L4, o concurseiro encontrara um material completo com ilus-
tracOes e imagens, noticias de fontes verificadas e confidveis, tudo
preparado com muito carinho para seu melhor aproveitamento.
Com o material disponibilizado online, vocé podera conferir e che-
car os fatos e fontes de imediato através dos veiculos de comunica-
¢do virtuais, tornando a ponte entre o estudo desta disciplina tao
fluida e a veracidade das informag¢des um caminho certeiro.

Acesse: https://www.editorasolucao.com.br/errata-retificacao
Bons estudos!

CONHECIMENTOS GERAIS E ATUALIDADES: ASPECTOS

GEOGRAFICOS, HISTORICOS, FiSICOS, ECONOMICOS,
SOCIAIS, POLITICOS E ESTATISTICOS DO BRASIL, DO
ESTADO E DO MUNICiP10. NOCOES DE CIDADANIA.
SIMBOLOS NACIONAIS, ESTADUAIS E MUNICIPAIS

BRASIL

Histéria do Brasil

Na Historia do Brasil, estdo relacionados todos os assuntos re-
ferentes a histdria do pais. Sendo assim, o estudo e o ensino de
Histdria do Brasil abordam acontecimentos que se passaram no
espaco geografico brasileiro ou que interferiram diretamente em
nosso pais.

Portanto, os povos pré-colombianos que habitavam o territo-
rio que hoje corresponde ao Brasil antes da chegada dos portugue-
ses fazem parte da histdria de nosso pais. Isso é importante de ser
mencionado porque muitas pessoas consideram que a histéria bra-
sileira iniciou-se com a chegada dos portugueses, em 1500.

Nossa historia é marcada pela diversidade em sua formagdo,
decorrente dos muitos povos que aqui chegaram para desbravar e
conquistar nossas terras.

Esse processo de colonizagdo e formagdo de uma nova socieda-
de se deu através de muitos movimentos e manifestacoes, sempre
envolvendo interesses e aspectos sociais, politicos e econémicos.

Movimentos esses que estdo entrelagados entre si, em fung¢éo
dos fatores que os originavam e dos interesses que por traz deles se
apresentavam.

Diante disso, faremos uma abordagem sobre nossa histéria,
desde o tempo da colonizacdo portuguesa, até os dias de hoje,
abordando os movimentos que ao longo do tempo foram tecendo
as condigbes para que nosso Brasil apresente hoje essas caracteris-
ticas politicas-sdcio-economicas.

Embora os portugueses tenham chegado ao Brasil em 1500,
0 processo de colonizagdo do nosso pais teve inicio somente em
1530. Nestes trinta primeiros anos, os portugueses enviaram para
as terras brasileiras algumas expedi¢cdes com objetivos de reconhe-
cimento territorial e construgao de feitorais para a exploragdo do
pau-brasil. Estes primeiros portugueses que vieram para ca circula-
ram apenas em territorios litoraneos. Ficavam alguns dias ou meses
e logo retornavam para Portugal. Como ndo construiram residén-
cias, ou seja, ndo se fixaram no territério, ndo houve colonizagdo
nesta época.

Neste periodo também ocorreram os primeiros contatos com
os indigenas que habitavam o territério brasileiro. Os portugueses
comegaram a usar a mao-de-obra indigena na exploragdo do pau-
-brasil. Em troca, ofereciam objetos de pequeno valor que fasci-
navam os nativos como, por exemplo, espelhos, apitos, chocalhos,
etc.




O inicio da colonizagao

Preocupado com a possibilidade real de invasdo do Brasil por
outras nag¢oes (holandeses, ingleses e franceses), o rei de Portugal
Dom Jodo lll, que ficou conhecido como “o Colonizador”, resolveu
enviar ao Brasil, em 1530, a primeira expedi¢do com o objetivo de
colonizar o litoral brasileiro. Povoando, protegendo e desenvolven-
do a col6nia, seria mais dificil de perdé-la para outros paises. Assim,
chegou ao Brasil a expedi¢do chefiada por Martim Afonso de Souza
com as fungdes de estabelecer nucleos de povoamento no litoral,
explorar metais preciosos e proteger o territério de invasores. Teve
inicio assim a efetiva colonizagdo do Brasil.

Nomeado capitdo-mor pelo rei, cabia também a Martim Afon-
so de Souza nomear funciondrios e distribuir sesmarias (lotes de
terras) a portugueses que quisessem participar deste novo empre-
endimento portugués.

A colonizagdo do Brasil teve inicio em 1530 e passou por fases
(ciclos) relacionadas a exploragdo, produgdo e comercializagdo de
um determinado produto.

Vale ressaltar que a colonizagao do Brasil ndo foi pacifica, pois
teve como caracteristicas principais a exploragao territorial, uso de
mao-de-obra escrava (indigena e africana), utilizagdo de violéncia
para conter movimentos sociais e apropriagao de terras indigenas.

O conceito mais sintético que podemos explorar é o que define
como Regime Colonial, uma estrutura econémica mercantilista que
concentra um conjunto de relagdes entre metrépoles e coldnias. O
fim Ultimo deste sistema consistia em proporcionar as metrépoles
um fluxo econémico favoravel que adviesse das atividades desen-
volvidas na col6nia.

Neste sentido a economia colonial surgia como complementar
da economia metropolitana europeia, de forma que permitisse a
metrdpole enriquecer cada vez mais para fazer frente as demais
nagdes europeias.

De forma simplificada, o Pacto ou Sistema Colonial definia uma
série de consideragGes que prevaleceriam sobre quaisquer outras
vigentes. A col6nia sé podia comercializar com a metrépole, for-
necer-lhe o que necessitasse e dela comprar os produtos manu-
faturados. Era proibido na col6nia o estabelecimento de qualquer
tipo de manufatura que pudesse vir a concorrer com a produgdo
da metrépole. Qualquer transagdo comercial fora dessa norma era
considerada contrabando, sendo reprimido de acordo com a lei
portuguesa.

A economia colonial era organizada com o objetivo de permitir
a acumulagado primitiva de capitais na metrépole. O mecanismo que
tornava isso possivel era o exclusivismo nas relagdes comerciais ou
monopdlio, gerador de lucros adicionais (sobre-lucro).

As relagbes comerciais estabelecidas eram: a metrdpole ven-
deria seus produtos o mais caro possivel para a colonia e deveria
comprar pelos mais baixos precos possiveis a produ¢do colonial,
gerando assim o sobre-lucro.

Fernando Novais em seu livro Portugal e Brasil na crise do Anti-
go Sistema Colonial ressalta o papel fundamental do comércio para
a existéncia dos impérios ultramarinos:

O comércio foi de fato o nervo da colonizagdo do Antigo Regi-
me, isto é, para incrementar as atividades mercantis processava-
-se a ocupagdo, povoamento e valorizagdo das novas dreas. E aqui
ressalta de novo o sentido que indicamos antes da colonizagdo da
época Moderna; indo em curso na Europa a expanséo da economia
de mercado, com a mercantilizagéio crescente dos vdrios setores
produtivos antes a margem da circulagdo de mercadorias — a pro-
dugdo colonial, isto €, a produgdo de nucleos criados na periferia de
centros dindmicos europeus para estimuld-los, era uma produgdo
mercantil, ligada as grandes linhas do trdfico internacional. S6 isso
ja indicaria o sentido da colonizagéo como peca estimuladora do
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capitalismo mercantil, mas o comércio colonial era mais o comércio
exclusivo da metropole, gerador de super-lucros, o que completa
aquela caracterizagdo.

Para que este sistema pudesse funcionar era necessario que
existissem formas de exploragdo do trabalho que permitissem a
concentragdo de renda nas maos da classe dominante colonial, a
estrutura escravista permitia esta acumulagdo de renda em alto
grau: quando a maior parte do excedente seguia ruma a metrépole,
uma parte do excedente gerado permanecia na col6nia permitindo
a continuidade do processo.

Importante ressaltar que as col6nias encontravam-se intei-
ramente a mercé de impulsos provenientes da metrépole, e ndo
podiam auto estimular-se economicamente. A economia agro-
-exportadora de aglcar brasileira atendeu aos estimulos do cen-
tro econdmico dominante. Este sistema colonial mercantilista ao
funcionar plenamente acabou criando as condi¢Ges de sua propria
crise e de sua superagdo.

Neste ponto é interessante registrar a opinido de Ciro Flama-
rion Cardoso e Héctor P. Buiquidli:

O processo de acumulagdo prévia de capitais de fato ndo se
limita a exploragdo colonial em todas as suas formas; seus aspec-
tos decisivos de expropriagdo e proletarizagdo se ddo na propria
Europa, em um ambiente histdrico global ao qual por certo néo é
indiferente a presenga dos impérios ultramarinos. A superagdo his-
térica da fase da acumulacdo prévia de capitais foi, justamente o
surgimento do capitalismo como modo de produgdo.

A relagdo Brasil-Africa na época do Sistema Colonial Portu-
gueés.

A principio parece facil descrever as relagcGes econémicas entre
metrdpole e colonia, mas devemos entender que o Sistema Colo-
nial se trata de uma teia de relagdes comerciais bem mais complexa
e nem sempre facil de identificar.

Os portugueses detinham o controle do trafico de escravos en-
tre a Africa e o Brasil, estabelecia-se uma estrutura de comércio
que foge um pouco ao modelo apresentado anteriormente.

Traficantes portugueses aportavam no Brasil onde adquiriam
fumo e aguardente (geribita), dai partiam para Angola e Luanda
onde negociariam estes produtos em troca de cativos. A cachaga
era produzida principalmente em Pernambuco, na Bahia e no Rio
de Janeiro; o fumo era produzido principalmente na Bahia. A im-
portancia destes produtos se da em torno do seu papel central nas
estratégias de negocia¢do para a transagdo de escravos nos sertoes
africanos.

A geribita tinha diversos atributos que a tornavam imbativel
em relagdo aos outros produtos trocados por escravos. A cachaga
é considerada um subproduto da produgdo agucareira e por isso
apresentava uma grande vantagem devido ao baixissimo custo de
producdo, lucravam os donos de engenho que produziam a cachaca
e os traficantes portugueses que fariam a troca por cativos na Afri-
ca, além é claro do elevado teor alcodlico da bebida (em torno de
60%) que a tornava altamente popular entre seus consumidores.

O interessante de se observar é que do ponto de vista do con-
trole do trafico, o efeito mais importante das geribitas foi trans-
feri-lo para os comerciantes brasileiros. Os brasileiros acabaram
usando a cachacga para quebrar o monopdlio dos comerciantes me-
tropolitanos que em sua maioria preferia comercializar usando o
vinho portugués como elemento de troca por cativos.

Pode-se perceber que o Pacto Colonial acabou envolvendo
teias de relagdes bem mais complexas que a dicotomia Metrépole-
-Colonia, o comércio intercolonial também existiu, talvez de forma
mais frequente do que se imagina. Na questdo das manufaturas as
coisas se complicavam um pouco, mas ndo podemos esquecer do
intenso contrabando que ocorria no periodo.




Despotismo esclarecido em Portugal

Na esfera politica, a formagdo do Estado absolutista correspon-
deu a uma necessidade de centralizagdo do poder nas mdos dos
reis, para controlar a grande massa de camponeses e adequar-se
ao surgimento da burguesia.

O despotismo esclarecido foi uma forma de Estado Absolutista
que predominou em alguns paises europeus no século XVIII. Filéso-
fos iluministas, como Voltaire, defendiam a ideia de um regime mo-
narquico no qual o soberano, esclarecido pelos filésofos, governaria
apoiando-se no povo contra os aristocratas. Esse monarca acabaria
com os privilégios injustos da nobreza e do clero e, defendendo o
direito natural, tornaria todos os habitantes do pais iguais perante
a lei. Em paises onde, o desenvolvimento econdmico capitalista es-
tava atrasado, essa teoria inspirou o despotismo esclarecido.

Os déspotas procuravam adequar seus paises aos novos tem-
pos e as novas odeias que se desenvolviam na Europa. Embora
tenham feito uma leitura um pouco diferenciada dos ideais ilumi-
nistas, com certeza diminuiram os privilégios considerados mais
odiosos da nobreza e do clero, mas ao invés de um governo apoia-
do no “povo” vimos um governo apoiado na classe burguesa que
crescia e se afirmava.

Em Portugal, o jovem rei D. José | “entregou” a ardua tarefa de
modernizar o pais nas mdos de seu principal ministro, o Marqués
de Pombal. Sendo um leitor dvido dos filésofos iluministas e dos
economistas ingleses, o marqués estabeleceu algumas metas que
ele acreditava serem capazes de levar Portugal a alinhar-se com os
paises modernos e superar sua crise econémica.

A primeira atitude foi fortalecer o poder do rei, combatendo
os privilégios juridicos da nobreza e econémicos do clero (principal-
mente da Companhia de Jesus). Na tentativa de modernizar o pais,
0 marqués teve de acabar com a intoleradncia religiosa e o poder da
inquisicdo a fim de desenvolver a educagdo e o pensamento litera-
rio e cientifico.

Economicamente houve um aumento da exploragdo colonial
visando libertar Portugal da dependéncia econOmica inglesa. O
Marqués de Pombal aumentou a vigilancia nas colonias e comba-
teu ainda mais o contrabando. Houve a instalacdo de uma maior
centralizagdo politica na colonia, com a extingdo das Capitanias he-
reditarias que acabou diminuindo a excessiva autonomia local.

Ill

Capitanias Hereditarias

As Capitanias hereditarias foi um sistema de administragdo ter-
ritorial criado pelo rei de Portugal, D. Jodo lll, em 1534. Este sistema
consistia em dividir o territério brasileiro em grandes faixas e entre-
gar a administragdo para particulares (principalmente nobres com
relagdes com a Coroa Portuguesa).

Este sistema foi criado pelo rei de Portugal com o objetivo de
colonizar o Brasil, evitando assim invasdes estrangeiras. Ganharam
o nome de Capitanias Hereditarias, pois eram transmitidas de pai
para filho (de forma hereditaria).

Estas pessoas que recebiam a concessdo de uma capitania
eram conhecidas como donatarios. Tinham como missao colonizar,
proteger e administrar o territdrio. Por outro lado, tinham o direito
de explorar os recursos naturais (madeira, animais, minérios).

O sistema ndo funcionou muito bem. Apenas as capitanias
de S3o Vicente e Pernambuco deram certo. Podemos citar como
motivos do fracasso: a grande extensdo territorial para administrar
(e suas obrigacdes), falta de recursos econdmicos e os constantes
ataques indigenas.

O sistema de Capitanias Hereditarias vigorou até o ano de
1759, quando foi extinto pelo Marqués de Pombal.

CONHECIMENTOS GERAIS

Capitanias Hereditarias criadas no século XVI:
Capitania do Maranhdo

Capitania do Ceara

Capitania do Rio Grande

Capitania de Itamaraca

Capitania de Pernambuco

Capitania da Baia de Todos os Santos
Capitania de llhéus

Capitania de Porto Seguro

Capitania do Espirito Santo

Capitania de Sdo Tomé

Capitania de S3o Vicente

Capitania de Santo Amaro

Capitania de Santana

Governo Geral

Respondendo ao fracasso do sistema das capitanias heredita-
rias, o governo portugués realizou a centralizagdo da administragdo
colonial com a criagdo do governo-geral, em 1548. Entre as justifi-
cativas mais comuns para que esse primeiro sistema viesse a entrar
em colapso, podemos destacar o isolamento entre as capitanias, a
falta de interesse ou experiéncia administrativa e a propria resis-
téncia contra a ocupacao territorial oferecida pelos indios.

Em vias gerais, o governador-geral deveria viabilizar a criagao
de novos engenhos, a integracdo dos indigenas com os centros de
colonizagdo, o combate do comércio ilegal, construir embarcagdes,
defender os colonos e realizar a busca por metais preciosos. Mes-
mo que centralizadora, essa experiéncia ndo determinou que o
governador cumprisse todas essas tarefas por si s6. De tal modo,
o governo-geral trouxe a criagdo de novos cargos administrativos.

O ouvidor-mor era o funcionario responsavel pela resolugédo de
todos os problemas de natureza judiciaria e o cumprimento das leis
vigentes. O chamado provedor-mor estabelecia os seus trabalhos
na organiza¢do dos gastos administrativos e na arrecadac¢do dos
impostos cobrados. Além destas duas autoridades, o capitdao-mor
desenvolvia agdes militares de defesa que estavam, principalmen-
te, ligadas ao combate dos invasores estrangeiros e ao ataque dos
nativos.

Na maioria dos casos, as a¢les a serem desenvolvidas pelo go-
verno-geral estavam subordinadas a um tipo de documento oficial
da Coroa Portuguesa, conhecido como regimento. A metrdpole
expedia ordens comprometidas com o aprimoramento das ativida-
des fiscais e o estimulo da economia colonial. Mesmo com a forte
preocupac¢do com o lucro e o desenvolvimento, a Coroa foi alvo de
acOes ilegais em que funcionarios da administra¢cdo subvertiam as
leis em beneficio préprio.

Entre os anos de 1572 e 1578, o rei D. Sebastido buscou apri-
morar o sistema de Governo Geral realizando a divisdao do mesmo
em duas partes. Um ao norte, com capital na cidade de Salvador, e
outro ao sul, com uma sede no Rio de Janeiro. Nesse tempo, os re-
sultados pouco satisfatérios acabaram promovendo a reunificagdo
administrativa com o retorno da sede a Salvador. No ano de 1621,
um novo tipo de divisao foi organizado com a criagdo do Estado do
Brasil e do Estado do Maranhao.

Ao contrario do que se possa imaginar, o sistema de capitanias
hereditarias ndo foi prontamente descartado com a organizac¢do do
governo-geral. No ano de 1759, a capitania de Sado Vicente foi a
Ultima a ser destituida pela agdo oficial do governo portugués. Com
isso, observamos que essas formas de organizagdao administrativa
conviveram durante um bom tempo na col6nia.
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FUNDAMENTOS DE ENFERMAGEM: NOGOES BASICAS
DE SAUDE E DOENGA, ACOES DE ENFERMAGEM COM
RELACAO A AFERICAO DE SINAIS VITAIS, REALIZACAO
DE CURATIVO, CUIDADO COM A HIGIENE, CONFORTO
E SEGURANGCA AO PACIENTE, PREPARO DO PACIENTE
PARA EXAMES, ORGANIZACAO DA UNIDADE DO PA-
CIENTE, ADMINISTRAGCAO DE MEDICAMENTOS POR
VIA ORAL, VENOSA, INTRAMUSCULAR, SUB CUTANEA,
OCULAR, NASAL, RETAL, OTOLOGICA. OXIGENOTERA-
PIA, AEROSSOLTERAPIA

Fundamentos de Enfermagem

A assisténcia da Enfermagem baseia-se em conhecimentos
cientificos e métodos que definem sua implementagdo. Assim, a
sistematizagdo 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, diagnéstico de enfermagem,
plano assistencial e avaliagao.

Interligadas, essas agGes permitem identificar as necessidades
de assisténcia de salide do paciente e propor as intervengdes que
melhor as atendam - ressalte-se que compete ao enfermeiro a res-
ponsabilidade legal pela sistematizag¢do; contudo, para a obtengdo
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 informagGes 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 obtengdo 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 historia da doenga atual, de
doencas anteriores, hereditarias, etc. Nesta etapa, as informacgdes
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 varias 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
elaboragdo 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 prevenc¢do da in-
fecgdo

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 ambulatdrio ou outros servigos.

Para se avaliar a necessidade de servigos e leitos hospitala-
res numa dada regido faz-se necessario considerar fatores como
a estrutura e nivel de organizagdo de saude existente, nimero 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 classificagcdo 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 Satde (SUS), os
servicos de salide em uma dada regido geografica - desde as unida-
des 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 cons-
tituido disponibiliza atendimento integral a populagdo, mediante
acOes de promogdo, prevencgdo, recuperagao e reabilitagdo da sau-
de.

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
resolubilidade para grande parte dos casos, sendo poucos os que
acabam necessitando de encaminhamento para um hospital terci-
ario. O sistema de saude vigente no Brasil agrega todos os servigos
publicos das esferas federal, estadual e municipal e os servigos pri-
vados, credenciados por contrato ou convénio. Na area hospitalar,
80% dos estabelecimentos que prestam servigos ao SUS sdo priva-
dos e recebem reembolso pelas a¢des realizadas, ao contrario da
atengdo ambulatorial, onde 75% da assisténcia provém de hospitais
publicos.

Na reorganizagdo 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 contribuicdes e doagbes particulares para a
prestagdo de servigos a seus associados - integralmente aplicados
na manutengao e desenvolvimento de seus objetivos sociais. O hos-
pital filantrépico reserva servicos gratuitos para a populagdo caren-
te, respeitando a legislagdo em vigor. Em ambos, os membros da
diretoria ndo recebem remuneragao.
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Para que o paciente receba todos os cuidados de que necessi-
ta durante sua internagao 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, Servico Social, etc., caracterizando uma ex-
tensa divisdo técnica de trabalho.

Para alcancar os objetivos da instituicdo, o trabalho das equi-
pes, de todas as areas, necessita estar em sintonia, haja vista que
uma das caracteristicas do processo de produc¢do hospitalar é a in-
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
bioldgicos 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 radiagGes originarias de equipamentos radioldgicos 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 infecgGes graves e de
dificil tratamento. Procedimentos diagndsticos e terapéuticos inva-
sivos, como dialise peritonial, hemodialise, 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
infeccdo, ou pode vir a adquiri-la durante seu periodo de interna-
¢do. 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 salde, o préprio pa-
ciente, os artigos hospitalares e o ambiente.

Visando evitar a ocorréncia de infecgdo hospitalar, a equipe
deve realizar os devidos cuidados no tocante a sua prevengdo e
controle, principalmente relacionada a lavagem das maos, pois os
microrganismos sado 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 prépria 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-
poraria 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, sensagao
de inseguranga, medo e abandono. A adaptac¢do do paciente a essa
nova situagcdo 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 humanizag¢do 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 propria 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 saude na implementagdo de politicas
e a¢Oes administrativas que resguardem os direitos dos pacientes.
Assim, questGes como sigilo, privacidade, informagdo, aspectos que
o profissional de saiide tem o dever de acatar por determinacgdo
do seu cddigo de ética, tornam-se mais abrangentes e eficazes na
medida em que também passam a ser principios norteadores da
organizagao de saude.

Tudo isso reflete as mudangas em curso nas relagdes 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, serd man-
tida a denominagdo tradicional, porque ainda é dessa forma que a
maioria se reporta ao receptor do cuidado.

Ao receber o paciente na unidade de internagdo, 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 equipe
€ muito importante para a adaptagdo na unidade. O tratamento re-
alizado com gentileza, cordialidade e compreensdo ajuda a desper-
tar a confiancga e a seguranca tdo necessarias. Assim, cabe auxilid-lo
a se familiarizar com o ambiente, apresentando-o a equipe presen-
te e a outros pacientes internados, em caso de enfermaria, acom-
panhando-o em visita as dependéncias da unidade, orientando-o
sobre o regulamento, normas e rotinas da instituicdo. E também
importante solicitar aos familiares que providenciem objetos de uso
pessoal, quando necessdrio, bem como arrolar roupas e valores nos
casos em que o paciente esteja desacompanhado e seu estado indi-
gue a necessidade de tal procedimento.

E importante lembrar que, mesmo na condicdo 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 dependera
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 os servigos de saude externos, como a internacdo domiciliar, a
qual estende os cuidados da equipe para o domicilio do doente,
medida comum em situa¢Ges 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.
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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.

Na ocasido da alta, o paciente e seus familiares podem necessi-
tar de orientagdes sobre alimentagdo, tratamento medicamentoso,
atividades fisicas e laborais, curativos e outros cuidados especificos,
momento em que a participagdo da equipe multiprofissional é im-
portante para esclarecer quaisquer duvidas apresentadas.

Ap0s a saida do paciente, hd necessidade de se realizar a limpe-
za da cama e mobiliario; se 0 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 a¢des 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
que 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, condicGes 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 instituicdo.
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 relatérios médico e de enfermagem.

Sistema de informagdo em saude

Um sistema de informagao 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 rapido o processo de ad-
missdo e alta de pacientes, a marcagdo de consultas e exames, o
processamento da prescricdo médica e de enfermagem e muitas
outras a¢des frequentemente realizadas. Também influencia favo-
ravelmente na area gerencial, disponibilizando em curto espago de
tempo informagdes atualizadas de diversas naturezas que subsi-
diam as ag¢Ges administrativas, como recursos humanos existentes
e suas caracteristicas, dados relacionados a recursos financeiros e
orcamentdrios, recursos materiais (consumo, estoque, reposigdo,
manutenc¢do de equipamentos e fornecedores), produ¢do (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 prontudrio,
o qual, segundo o Conselho Federal de Medicina (Resolugdo n?
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 prontuario agrega um conjunto de impressos nos quais sdo
registradas todas as informacdes relativas ao paciente, como histé-
rico da doenga, antecedentes pessoais e familiares, exame fisico,
diagnéstico, evolugado clinica, descrigao de cirurgia, ficha de anes-
tesia, prescricdo médica e de enfermagem, exames complemen-
tares de diagnéstico, formuldrios e graficos. E direito do paciente
ter suas informag¢des 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 informatizagao,
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 informagao em enfermagem

Uma das tarefas do profissional de enfermagem é o registro, no
prontudrio do paciente, de todas as observagbes 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 plantdo,
a equipe possa acompanhar a evolu¢do do paciente.

Um registro completo de enfermagem contempla as seguintes
informagdes:

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

- A acdo de medicamentos e tratamentos especificos, para
verificagdo da resposta organica manifesta apds a aplica¢do de de-
terminado medicamento ou tratamento, tais como, por exemplo:
alergia apds a administragdo de medicamentos, diminui¢do da tem-
peratura corporal apds banho morno, melhora da dispneia apds 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 negacdo. 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, administragdo de dietas, mudancas de
decubito, restricdo ao leito, aspiragdo de sondas e orientagdes pres-
tadas ao paciente e familiares;




	00 - INDICE BASE (SOLUÇÃO)_06_21_IMP (3)
	01 - Língua Portuguesa
	02 - Matemática
	03 - Conhecimentos Gerais
	04 - Conhecimentos Específicos

