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

É muito importante que você:
- Assista os mais diferenciados jornais sobre a sua cidade, esta-

do, país e mundo;
- Se possível, procure por jornais escritos para saber de notícias 

(e também da estrutura das palavras para dar opiniões);
- Leia livros sobre diversos temas para sugar informações orto-

gráficas, gramaticais e interpretativas;
- Procure estar sempre informado sobre os assuntos mais po-

lêmicos;
- Procure debater ou conversar com diversas pessoas sobre 

qualquer tema para presenciar opiniões 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 necessárias.
Assim, será mais fácil identificar as ideias principais de cada pa-

rágrafo e compreender o desenvolvimento do texto.

– Sublinhe as ideias mais importantes.
Sublinhar apenas quando já se tiver uma boa noção da ideia 

principal e das ideias secundárias do texto. 
– Separe fatos de opiniões.
O leitor precisa separar o que é um fato (verdadeiro, objetivo 

e comprovável) do que é uma opinião (pessoal, tendenciosa e mu-
tável). 

– Retorne ao texto sempre que necessário.
Além disso, é importante entender com cuidado e atenção os 

enunciados das questões.

– Reescreva o conteúdo lido.
Para uma melhor compreensão, podem ser feitos resumos, tó-

picos ou esquemas.

Além dessas dicas importantes, você também pode grifar pa-
lavras novas, e procurar seu significado para aumentar seu vocabu-
lário, fazer atividades como caça-palavras, ou cruzadinhas são uma 
distração, mas também um aprendizado.

Não se esqueça, além da prática da leitura aprimorar a compre-
ensão do texto e ajudar a aprovação, ela também estimula nossa 
imaginação, 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 memória.

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

O primeiro objetivo de uma interpretação de um texto é a iden-
tificação de sua ideia principal. A partir daí, localizam-se as ideias 
secundárias, ou fundamentações, as argumentações, ou explica-
ções, que levem ao esclarecimento das questões apresentadas na 
prova. 

Compreendido tudo isso, interpretar significa extrair um signi-
ficado. Ou seja, a ideia está lá, às vezes escondida, e por isso o can-
didato só precisa entendê-la – e não a complementar com algum 
valor individual. Portanto, apegue-se tão somente ao texto, e nunca 
extrapole a visão dele.

IDENTIFICANDO O TEMA DE UM TEXTO
O tema é a ideia principal do texto. É com base nessa ideia 

principal que o texto será desenvolvido. Para que você consiga 
identificar o tema de um texto, é necessário relacionar as diferen-
tes informações de forma a construir o seu sentido global, ou seja, 
você precisa relacionar as múltiplas partes que compõem um todo 
significativo, que é o texto.

Em muitas situações, por exemplo, você foi estimulado a ler um 
texto por sentir-se atraído pela temática resumida no título. Pois o 
título cumpre uma função importante: antecipar informações sobre 
o assunto que será tratado no texto.

Em outras situações, você pode ter abandonado a leitura por-
que achou o título pouco atraente ou, ao contrário, sentiu-se atra-
ído pelo título de um livro ou de um filme, por exemplo. É muito 
comum as pessoas se interessarem por temáticas diferentes, de-
pendendo do sexo, da idade, escolaridade, profissão, preferências 
pessoais e experiência de mundo, entre outros fatores.

Mas, sobre que tema você gosta de ler? Esportes, namoro, se-
xualidade, tecnologia, ciências, jogos, novelas, moda, cuidados com 
o corpo? Perceba, portanto, que as temáticas são praticamente in-
finitas e saber reconhecer o tema de um texto é condição essen-
cial para se tornar um leitor hábil. Vamos, então, começar nossos 
estudos?

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

CACHORROS

Os zoólogos acreditam que o cachorro se originou de uma 
espécie de lobo que vivia na Ásia. Depois os cães se juntaram aos 
seres humanos e se espalharam por quase todo o mundo. Essa ami-
zade começou há uns 12 mil anos, no tempo em que as pessoas 
precisavam caçar para se alimentar. Os cachorros perceberam que, 
se não atacassem os humanos, podiam ficar perto deles e comer a 
comida que sobrava. Já os homens descobriram que os cachorros 
podiam ajudar a caçar, a cuidar de rebanhos e a tomar conta da 
casa, além de serem ótimos companheiros. Um colaborava com o 
outro e a parceria deu certo.

Ao ler apenas o título “Cachorros”, você deduziu sobre o pos-
sível assunto abordado no texto. Embora você imagine que o tex-
to vai falar sobre cães, você ainda não sabia exatamente o que ele 
falaria sobre cães. Repare que temos várias informações ao longo 
do texto: a hipótese dos zoólogos sobre a origem dos cães, a asso-
ciação entre eles e os seres humanos, a disseminação dos cães pelo 
mundo, as vantagens da convivência entre cães e homens.

As informações que se relacionam com o tema chamamos de 
subtemas (ou ideias secundárias). Essas informações 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 você chegou à 
conclusão de que o texto fala sobre a relação entre homens e cães. 
Se foi isso que você pensou, parabéns! Isso significa que você foi 
capaz de identificar o tema do texto!

Fonte: https://portuguesrapido.com/tema-ideia-central-e-ideias-
-secundarias/
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IDENTIFICAÇÃO DE EFEITOS DE IRONIA OU HUMOR EM 
TEXTOS VARIADOS

Ironia
Ironia  é o recurso pelo qual o emissor diz o contrário do que 

está pensando ou sentindo (ou por pudor em relação a si próprio ou 
com intenção depreciativa e sarcástica em relação a outrem). 

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

Exemplo:

Na construção de um texto, ela pode aparecer em três mo-
dos: ironia verbal, ironia de situação e ironia dramática (ou satírica).

Ironia verbal
Ocorre quando se diz algo pretendendo expressar outro sig-

nificado, normalmente oposto ao sentido literal. A expressão e a 
intenção são diferentes.

Exemplo: Você foi tão bem na prova! Tirou um zero incrível!

Ironia de situação
A intenção e resultado da ação não estão alinhados, ou seja, o 

resultado é contrário ao que se espera ou que se planeja.
Exemplo: Quando num texto literário uma personagem planeja 

uma ação, mas os resultados não saem como o esperado. No li-
vro “Memórias Póstumas de Brás Cubas”, de Machado de Assis, a 
personagem título tem obsessão por ficar conhecida. Ao longo da 
vida, tenta de muitas maneiras alcançar a notoriedade sem suces-
so. Após a morte, a personagem se torna conhecida. A ironia é que 
planejou ficar famoso antes de morrer e se tornou famoso após a 
morte.

Ironia dramática (ou satírica)
A ironia dramática é um efeito de sentido que ocorre nos textos 

literários quando o leitor, a audiência, tem mais informações do que 
tem um personagem sobre os eventos da narrativa e sobre inten-
ções de outros personagens. É um recurso usado para aprofundar 
os significados ocultos em diálogos e ações e que, quando captado 
pelo leitor, gera um clima de suspense, tragédia ou mesmo comé-
dia, visto que um personagem é posto em situações que geram con-
flitos e mal-entendidos porque ele mesmo não tem ciência do todo 
da narrativa.

Exemplo: Em livros com narrador onisciente, que sabe tudo o 
que se passa na história com todas as personagens, é mais fácil apa-
recer esse tipo de ironia. A peça como Romeu e Julieta, por exem-
plo, se inicia com a fala que relata que os protagonistas da história 
irão morrer em decorrência do seu amor. As personagens agem ao 
longo da peça esperando conseguir atingir seus objetivos, mas a 
plateia já sabe que eles não serão bem-sucedidos. 

Humor
Nesse caso, é muito comum a utilização de situações que pare-

çam cômicas ou surpreendentes para provocar o efeito de humor.
Situações cômicas ou potencialmente humorísticas comparti-

lham da característica do efeito surpresa. O humor reside em ocor-
rer algo fora do esperado numa situação.

Há diversas situações em que o humor pode aparecer. Há as ti-
rinhas e charges, que aliam texto e imagem para criar efeito cômico; 
há anedotas ou pequenos contos; e há as crônicas, frequentemente 
acessadas como forma de gerar o riso.

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

Exemplo:

ANÁLISE E A INTERPRETAÇÃO DO TEXTO SEGUNDO O GÊ-
NERO EM QUE SE INSCREVE 

Compreender um texto trata da análise e decodificação do que 
de fato está escrito, seja das frases ou das ideias presentes. Inter-
pretar um texto, está ligado às conclusões que se pode chegar ao 
conectar as ideias do texto com a realidade. Interpretação trabalha 
com a subjetividade, com o que se entendeu sobre o texto.

Interpretar um texto permite a compreensão de todo e qual-
quer texto ou discurso e se amplia no entendimento da sua ideia 
principal. Compreender relações semânticas é uma competência 
imprescindível no mercado de trabalho e nos estudos.

Quando não se sabe interpretar corretamente um texto pode-
-se criar vários problemas, afetando não só o desenvolvimento pro-
fissional, mas também o desenvolvimento pessoal.
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Intervalos limitados
Intervalo fechado – Números reais maiores do que a ou iguais 

a e menores do que b ou iguais a b.

Intervalo:[a,b]
Conjunto: {x ϵ R|a≤x≤b}

Intervalo aberto – números reais maiores que a e menores 
que b.

Intervalo:]a,b[
Conjunto:{xϵR|a<x<b}
Intervalo fechado à esquerda – números reais maiores que a 

ou iguais a A e menores do que B.

Intervalo:{a,b[
Conjunto {x ϵ R|a≤x<b}

Intervalo fechado à direita – números reais maiores que a e 
menores ou iguais a b.

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

Intervalos Ilimitados
Semirreta esquerda, fechada de origem b- números reais me-

nores ou iguais a b.

Intervalo:]-∞,b]
Conjunto:{x ϵ R|x≤b}

Semirreta esquerda, aberta de origem b – números reais me-
nores que b.

Intervalo:]-∞,b[
Conjunto:{x ϵ R|x<b}

Semirreta direita, fechada de origem a – números reais maio-
res ou iguais a A.

Intervalo:[a,+ ∞[
Conjunto:{x ϵ R|x≥a}

Semirreta direita, aberta, de origem a – números reais maio-
res que a.

Intervalo:]a,+ ∞[
Conjunto:{x ϵ R|x>a}

Potenciação
Multiplicação de fatores iguais
2³=2.2.2=8

Casos
1) Todo número elevado ao expoente 0 resulta em 1.

2) Todo número elevado ao expoente 1 é o próprio número.

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

4) Todo número negativo, elevado ao expoente ímpar, resulta 
em um número negativo.

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

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

Propriedades
1) (am . an = am+n) Em uma multiplicação de potências de mes-

ma base, repete-se a base e soma os expoentes.
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Exemplos:
24 . 23 = 24+3= 27

(2.2.2.2) .( 2.2.2)= 2.2.2. 2.2.2.2= 27

2) (am: an = am-n). Em uma divisão de potência de mesma base. 
Conserva-se a base e subtraem os expoentes.

Exemplos:
96 : 92 = 96-2 = 94

3) (am)n Potência de potência. Repete-se a base e multiplica-se 
os expoentes.

Exemplos:
(52)3 = 52.3 = 56

4) E uma multiplicação de dois ou mais fatores elevados a um 
expoente, podemos elevar cada um a esse mesmo expoente.

(4.3)²=4².3²

5) Na divisão de dois fatores elevados a um expoente, pode-
mos elevar separados.

Radiciação
Radiciação é a operação inversa a potenciação

Técnica de Cálculo
A determinação da raiz quadrada de um número torna-se 

mais fácil quando o algarismo se encontra fatorado em números 
primos.

 Veja: 

64 2

32 2

16 2

8 2

4 2

2 2

1
64=2.2.2.2.2.2=26

Como é raiz quadrada a cada dois números iguais “tira-se” um 
e multiplica.

Observe: 

( ) 5.35.35.35.3 2
1

2
1

2
1

===
De modo geral, se

,,, *NnRbRa ∈∈∈ ++

Então:
nnn baba .. =

O radical de índice inteiro e positivo de um produto indicado 
é igual ao produto dos radicais de mesmo índice dos fatores do 
radicando.

Raiz quadrada de frações ordinárias

Observe: 
3
2

3

2
3
2

3
2

2
1

2
1

2
1

==





=

De modo geral, se ,,, ** NnRbRa ∈∈∈
++  então: 

n

n
n

b
a

b
a
=

O radical de índice inteiro e positivo de um quociente indicado 
é igual ao quociente dos radicais de mesmo índice dos termos do 
radicando.

Raiz quadrada números decimais

Operações

Operações

Multiplicação

Exemplo

Divisão

Exemplo

Adição e subtração
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- 1614: é concedida a Diogo Unhate a primeira sesmaria em 
terras do Paraná, no litoral do atual município de Guaraqueçaba.

- Inúmeras bandeiras percorrem o território paranaense. 
A bandeira de Fernão Dias Paes destrói as reduções jesuíticas 
forçando o êxodo de parte da população indígena em direção 
ao Tape, no Rio Grande do Sul. Essa destruição determinou, por 
mais de cinquenta, o abandono de toda região.

- Intensifica-se a penetração dos vicentinos no litoral de Pa-
ranaguá e nos Campos de Curitiba a procura de ouro.

- 1646: Gabriel de Lara manifesta ter encontrado ouro em 
Paranaguá junto à Câmara Municipal de São Paulo.

- 1648: a descoberta de ouro possibilita a elevação do po-
voado de Paranaguá à categoria de Vila de Nossa Senhora do 
Rosário.

- Como autoridade portuguesa Gabriel de Lara toma posse 
da região de Curitiba e ergue um pelourinho.

- 29 de março de 1693: Curitiba é elevada a Vila, pelo então 
Capitão-povoador Mateus Martins Leme.

1700 (Século XVIII)
- 1708: os padres jesuítas Antônio Cruz e Thomaz de Aquino 

instalam-se em Paranaguá.
- 1710: Paranaguá torna-se a 2ª Comarca da Capitania de 

São Paulo.
- 1714: criada a freguesia de Nossa Senhora do Pilar, hoje 

Antonina.
- 1731: Cristóvão Pereira de Abreu abre o trânsito do cami-

nho entre Viamão, Rio Grande do Sul, a Sorocaba, São Paulo.
- 1750: Portugal e Espanha firmam o Tratado de Madri com 

a finalidade de legitimar os territórios conquistados além do 
meridiano de Tordesilhas. Seis anos após o novo tratado Ângelo 
Pedroso explora o sertão do Tibagi.

- 1767: Afonso Botelho inicia as obras da construção da For-
taleza de Nossa Senhora dos Prazeres, Ilha do Mel. Foram con-
cluídas a 23 de abril de 1769.

- 1770: início da plantação de cana de açúcar no litoral para 
produção de açúcar e aguardente.

- 1797: erigida a Vila de Antonina.

1800 (Século XIX)
- 1808: com a chegada da Família Real ao Brasil inicia o um 

novo processo de divisão político-administrativa das Capitanias. 
Curitiba torna-se sede da 5ª Comarca de São Paulo. A mando do 
Príncipe Regente os curitibanos da 5ª Comarca fazem expedição 
povoadora nos Campos de Guarapuava.

- 1811: acontecem as primeiras manifestações para a eman-
cipação política.

- 1818: introdução de imigrantes açorianos no Registro do 
Rio Negro.

- Estabelece o comércio regular de erva-mate paranaense 
com o Rio do Prata e com o Chile.

- 1829: chegam os alemães e são instalados na Lapa e Rio 
Negro.

- 1839: inicia-se o povoamento dos Campos de Palmas.
- 19 de dezembro de 1853: data da emancipação política do 

Paraná da Província de São Paulo.
- 16 de julho de 1854: Curitiba é confirmada como a capital 

da nova província.
- Período marcado pelo apogeu do comércio de tropas que 

passam e invernam nos campos do Paraná.
- Surgem outras colônias de imigrantes europeus (Colônia 

do Assungüi, Colônia Thereza e Colônia do Superagüi).

- É criado o “O Dezenove de Dezembro”, o primeiro jornal 
do Paraná.

- 1860 a 1880: foram estabelecidas 27 colônias, com imi-
grantes alemães, poloneses, italianos nos arredores de Curitiba, 
Paranaguá , São José dos Pinhais, Antonina, Lapa, Campo Largo, 
Palmeira, Ponta Grossa e Araucária.

- 1862: surgem núcleos de migrantes mineiros e paulistas no 
Norte (velho) do Paraná para plantarem café.

- 1865: surge o núcleo da Colônia Mineira, hoje Tomazina.
- 1866: surge Santo Antônio da Platina.
- 1872: primeiras tentativas de exploração do pinho para-

naense empreendida pela Companhia Florestal Paranaense, fun-
dada por Antônio Pereira Rebouças Filho, em Piraquara.

- Neste período foram estabelecidas 34 colônias em Campo 
Largo, Araucária, Curitiba, São Mateus do Sul, Rio Negro, Parana-
guá, Contenda, Palmeira, São João do Triunfo, União da Vitória, 
Guarapuava, Prudentópolis e Marechal Mallet.

- 1880: início da construção da estrada de ferro entre Para-
naguá e Curitiba.

- 1885: inauguração da estrada de ferro Paranaguá-Curitiba.
- 1894: registra-se a invasão do Paraná pelos revolucionários 

federalistas vindos do Rio Grande do Sul.

1900 (Século XX)
- Concessões a companhias colonizadoras situadas no Norte 

do Paraná.
- 1916: criação da primeira universidade do Brasil; a Univer-

sidade do Paraná. O Paraná perde o território Contestado para 
Santa Catarina. Chegam os primeiros colonos holandeses e ja-
poneses.

- 1924: passagem da Coluna Prestes pelo território para-
naense.

- 1927: o Governo do Estado concede à Paraná Plantations 
Limited grande quantidade de terras (sucedida pela Cia. de Ter-
ras Norte do Paraná e posteriormente pela Cia. Melhoramentos 
Norte do Paraná).

- Entrada de corrente migratória povoadora vinda dos es-
tados do Sul para as regiões do Estremo Oeste e Sudoeste do 
Paraná.

- O governo prossegue os planos de colonização de suas ter-
ras devolutas e divide o Paraná entre as companhias colonizado-
ras, entre outras a MARIPÁ, Mate Laranjeira, etc.

- 1943 -1946: é criado o Território do Iguaçu resultando na 
perca de grande extensão de terras por parte do Paraná e, tam-
bém Santa Catarina.

- 1957: problemas de questões de posse da terra resultam 
na “Revolta dos Posseiros” na região Sudoeste.

- Período do auge do café no Paraná. Londrina torna-se a 
capital mundial do café. A monocultura do café rege a economia 
e a sociedade.

- 1964: golpe militar retira o presidente João Gulart do po-
der.

- 1966: eleição do último governador eleito por voto direto.
- Introdução de agro-indústrias para proveito da produção 

agrícola paranaense.
- 1968: movimento estudantil invade a Reitoria da Universi-

dade do Paraná.
- O território paranaense está totalmente ocupado.
- 1975: a grande geada determina o desaparecimento da 

monocultura do café e a introdução da monocultura da soja.
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- Todo processo de transformação do meio rural refletirá no 
meio urbano, principalmente dos grandes centros. O êxodo rural 
provoca o inchaço das grandes cidades e o seu favelamento em 
busca do “El Dourado” em Curitiba.

- A construção de Itaipú, a maior hidroelétrica do mundo, 
através de um consórcio entre o Brasil e o Paraguai.

- 1980: o Papa João Paulo II visita Curitiba.
- 1982: acontece a primeira eleição democrática para gover-

nador pós golpe militar.
- 1984: acontece em Curitiba o primeiro comício em prol das 

“Diretas Já”.
- 1985: ano do Tombamento da porção paranaense da Serra 

do Mar.

3. Localização
O Paraná esta localizado na Região Sul do Brasil. Com 399 

municípios, tem área de 199,554 Km2, o que equivale a 2,3% da 
superfície do Brasil.

De acordo com o Censo realizado no ano de 2000 pelo Insti-
tuto Brasileiro de Geografia e Estatísticas (IBGE) a população era 
de 9.706.000 habitantes.

4. Fundação de Curitiba
Em 29 de março de 1693, o capitão-povoador Matheus Mar-

tins Leme, ao coroar os “apelos de paz, quietação e bem comum 
do povo”, promoveu a primeira eleição para a Câmara de Verea-
dores e a instalação da Vila, como exigiam as Ordenações Por-
tuguesas. Estava fundada a Vila de Nossa Senhora da Luz dos 
Pinhais, depois Curitiba.

 
6. Origem do nome
A mudança do nome da vila e da rotina do povoado veio em 

1721, com a visita do ouvidor Raphael Pires Pardinho, hoje nome 
de praça na cidade. Ele foi, provavelmente, a primeira autorida-
de a se preocupar com o meio ambiente da cidade, iniciando 
uma tradição pela qual Curitiba hoje é reconhecida internacio-
nalmente.

Já naquela época, o ouvidor determinou aos habitantes que 
tivessem determinados cuidados com a natureza. O corte de ár-
vores, por exemplo, só poderia ser feito em áreas delimitadas. 
E os moradores ficavam obrigados a limpar o Ribeiro (hoje Rio 
Belém), a fim de evitar o banhado em frente à igreja matriz. O 
ouvidor Pardinho estabeleceu também que as casas não pode-
riam ser construídas sem autorização da Câmara e deveriam ser 
cobertas com telhas. As ruas já iniciadas teriam de ser continua-
das, para que a vila crescesse com uniformidade.

Esquecida pelos governantes da Capitania de São Paulo, 
Curitiba passou por um período de extrema pobreza. A prospe-
ridade só viria a partir de 1812, com o tropeirismo. Ponto estra-
tégico do caminho do Viamão a São Paulo e às Minas Gerais, o 
povoado viu crescer o comércio com a passagem dos tropeiros.

O aluguel de fazendas para as invernadas transferia os ha-
bitantes do campo para o povoado. Surgiram lojas, armazéns e 
escritórios de negócios ligados ao transporte de gado. Junto com 
o desenvolvimento, em 1853 foi conquistada a emancipação do 
Paraná. Curitiba se tornou capital, dona de seu destino.

Curitiba é uma palavra de origem Guarani: kur yt yba quer 
dizer “grande quantidade de pinheiros, pinheiral”, na linguagem 
dos índios, primeiros habitantes do território. Nos primórdios da 
ocupação humana, as terras onde hoje está Curitiba apresenta-
vam grande quantidade de Araucaria angustifolia, o pinheiro-do-
-Paraná. A árvore adulta tem a forma de uma taça. Sua semente 

é o pinhão, fonte de proteína e alimento de grande consumo, in 
natura ou como ingrediente da culinária regional paranaense. 
O pinhão servia de alimento a um pássaro também encontrado 
em grande quantidade no começo da ocupação do território: a 
gralha-azul (Cyanocorax caeruleus). De corpo azulado e cabeça 
preta, a gralha-azul, diz uma lenda, colhia o pinhão com o bico 
e o enterrava no solo para consumo posterior. Desses pinhões 
enterrados acabavam nascendo novos pinheiros.

8. Emancipação política do Paraná
O que é emancipação? Em linhas gerais, esse conceito re-

fere-se à liberdade ou independência alcançada em relação ao 
domínio de outro. 

Para esclarecer essa definição, podemos utilizar dois exem-
plos: em 1822 o Brasil ‘emancipou-se’ de Portugal e em 1888 os 
escravos brasileiros foram ‘emancipados’. Em ambos os casos, o 
conceito de emancipação designa a liberdade em relação a uma 
tutela exercida há tempos. Se o conceito de emancipação está 
intimamente ligado à conquista de autonomia, por que estudar 
a emancipação política do Paraná? Este território nem sempre 
foi autônomo? Na realidade, até 1853, não existia o Paraná. O 
território que hoje conhecemos como paranaense pertencia a 
São Paulo. Que tal conhecer essa parte da história do Estado?

No final do século XVI e início do XVII as buscas por metais 
preciosos tiveram êxito na Baía de Paranaguá. Por ter sido a pri-
meira região do Brasil a apresentar sinais de ouro, o território 
passou a receber povoadores, especialmente paulistas. A pro-
dução aurífera foi responsável, portanto, em 1660, pela trans-
formação de Paranaguá em Capitania. Nesse mesmo contexto 
houve a fundação de Curitiba.

No entanto, a descoberta e ouro na região Centro-oeste do 
Brasil desviou os olhos da Coroa Portuguesa do território para-
naense. Assim, em 1710, conforme Severino (2009, p. 20), foi 
fundada a Capitania Geral de São Paulo, que abrangia os terri-
tórios das capitanias de Paranaguá, São Vicente, Santo Amaro, 
Minas Gerais, Goiás, Mato Grosso e se estendia para o Sul da co-
lônia. Nesse momento, portanto, o território paranaense passou 
a estar sob tutela paulista, com a denominação de 5ª Comarca 
de São Paulo, com sede em Paranaguá.

Durante a primeira metade do século XVIII o território da ca-
pitania paulista sofreu desmembramentos: Minas Gerais, Goiás, 
Santa Catarina, Rio Grande de São Pedro (atual Rio Grande do 
Sul) e Mato Grosso emanciparam-se. Em 1748, a própria Capi-
tania de São Paulo perdeu sua autonomia, fi cando subordinada 
à comarca do Rio de Janeiro. Em 1763, porém, o Rio de Janeiro 
tornou-se capital do Brasil. Com isso, houve uma nova reestrutu-
ração política e São Paulo voltou a ser uma capitania autônoma 
em 1765, possuindo como territórios os atuais Estados paulista 
e paranaense (SEVERINO, 2009, p. 20).

Enquanto o território paranaense era Comarca de São Paulo, 
não havia uma estrutura competente para as exigências adminis-
trativas da região. A segurança era péssima, não havia escolas, 
nem professores sufi cientes para a população. A justiça era mal 
aplicada e lenta. Os serviços públicos eram precários. Verbas 
eram desviadas e, além disso, a Comarca sofria com pesados tri-
butos pagos tanto para o Império, quanto para a província de 
São Paulo.

Essa conjuntura gerava grande insatisfação. Assim, parte da 
população da Comarca começou lutar por sua liberdade político 
administrativa. 
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A questão da gravidade da doença não entra na definição estrita da OMS de uma pandemia -- apenas a disseminação --, embora a 
organização possa levar em consideração o ônus geral da doença para a população antes de declarar uma pandemia.

Como a principal agência de saúde mundial, a OMS é o órgão que primeiro declara uma pandemia.

Outras pandemias
A última vez que a OMS declarou uma pandemia foi em 2009, para uma nova cepa de influenza H1N1, que alguns pesquisadores esti-

mam ter infectado 1 bilhão de pessoas nos primeiros seis meses e matado centenas de milhares no primeiro ano de detecção. Os números 
do Covid-19 estão muito aquém disso até o momento.

A gripe espanhola de 1918 é a pior pandemia da memória recente: tirou a vida de pelo menos 50 milhões de pessoas em todo o 
mundo, de 1918 a 1919.
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O que são zoonoses
Zoonoses são doenças típicas de animais que podem ser trans-

mitidas aos seres humanos e vice-versa. A palavra tem origem 
grega, onde zoon significa animal e nosos  significa doença. Geral-
mente estas doenças são provocadas por parasitas hospedados em 
animais. Porém, as zoonoses também podem ser provocadas por 
microorganismos como, por exemplo, vírus, bactérias e fungos.

Animais transmissores 
Os principais animais que transmitem estas doenças aos ho-

mens são: cachorros, gatos, morcegos, ratos, aves e insetos.

Como evitar 
Pessoas que possuem animais domésticos devem levá-los 

constantemente ao veterinário com o objetivo de checar a existên-
cia de zoonoses. Estas pessoas também devem levar seus animais 
para tomar todas as vacinas necessárias. Não entrar em contato 
com animais doentes e evitar se expor em locais (matas, florestas, 
bosques) com grande presença de animais silvestres.

Zoonoses mais comuns: 
- leishmaniose
- febre amarela silvestre
- hantavirus
- leptospirose
- raiva
- peste bubônica
- sarna
- toxoplasmose
- tuberculose
- esquistossomose

Hospedeiro
Hospedeiro é um organismo que abriga um parasita em seu 

corpo. O parasita pode ou não causar doença no hospedeiro. O pa-
rasita possui dependência metabólica em relação ao hospedeiro, 
utilizando recursos para a sua sobrevivência. O hospedeiro também 
constitui o habitat do parasita. Normalmente os parasitos são es-
pecíficos dos hospedeiros, mas existem espécies de parasitas que 
conseguem se instalar em duas ou mais espécies de hospedeiros 
durante o seu ciclo de vida. Como exemplo, a Taenia solium que 
causa a teníase e vive no intestino humano na fase adulta, parasita 
o porco na sua fase larval.

Chamamos de endoparasita ou parasita interno aquele parasi-
ta que se aloja no interior do hospedeiro. Exemplo: lombriga (Asca-
ris lumbricoides). E ectoparasita ou parasita externo é aquele para-
sita que se abriga sobre a pele ou couro cabeludo do hospedeiro. 
Exemplo: piolho (Pediculus humanus capitis). Podemos encontrar 
três tipos de hospedeiros:

Hospedeiro definitivo – que é o que apresenta o parasita em 
sua fase de maturidade ou na sua forma sexuada. Exemplo: Schis-
tosoma mansoni (que causa a esquistossomose) e o Trypanosoma 
cruzi (que causa a Doença de Chagas), tem no homem o seu hos-
pedeiro definitivo, pois a sua fase sexuada ocorre no ser humano.

Hospedeiro intermediário – é o que apresenta o parasita e sua 
fase larvária ou assexuada. Como exemplo, o caramujo é o hospe-
deiro intermediário do Schistosoma mansoni, causador da esquis-
tossomose.

Hospedeiro paratênico ou de transporte – é um ser vivo que 
serve de refúgio temporário e de veículo até que o parasita atin-
ja o hospedeiro definitivo. O parasita não evolui neste hospedeiro. 
Esse hospedeiro não é imprescindível para completar o ciclo vital. 
Exemplo: peixes maiores, que ingerem peixes menores contamina-
dos com larvas de Diphyllobothrium transportam essas larvas até o 
ser humano ingerir o peixe maior, geralmente cru.

A interação parasita-hospedeiro ocorre por infecção ou infesta-
ção. Na infecção, ocorre a invasão e colonização do organismo hos-
pedeiro por parasitas internos, como helmintos (Taenia saginata) e 
protozoários (Giárdia, Tripanossomo). Na infestação ocorre ataque 
ao organismo hospedeiro por parasitas externos, como os artrópo-
des (piolho, carrapato).

Características do reservatório do agente infeccioso
O reservatório pode ser entendido como o habitat de um agen-

te infeccioso, no qual este vive, cresce e se multiplica. É aceitável 
dizer que a característica que diferencia o reservatório da fonte de 
infecção diz respeito ao fato de o reservatório ser indispensável 
para a perpetuação do agente, ao passo que a fonte de infecção é a 
responsável eventual pela transmissão.

Podem comportar-se como reservatório ou fontes de infecção: 
o homem, os animais e o ambiente.

a) Reservatório humano
Grande parte das doenças infecciosas tem o homem como 

reservatório. Entre as doenças de transmissão indivíduo para indi-
víduo estão o sarampo, as doenças sexualmente transmissíveis, a 
caxumba, a infecção meningocócica e a maioria das doenças res-
piratórias.

Existem dois tipos de reservatório humano:
• pessoas com doença clinicamente discernível;
• portadores.

Portador é o indivíduo que não apresenta sintomas clinicamen-
te reconhecíveis de uma determinada doença transmissível ao ser 
examinado, mas que está albergando e eliminando o respectivo 
agente etiológico.

Os portadores podem se apresentar de várias formas:
• Portador ativo convalescente: pessoa que se comporta como 

portador durante e após a convalescença de uma doença infeccio-
sa. É comum esse tipo de portador entre pessoas acometidas pela 
febre tifoide e difteria.

• Portador ativo crônico: pessoa que continua a albergar o 
agente etiológico muito tempo após a convalescença da doença. O 
momento em que o portador ativo convalescente passa a crônico é 
estabelecido arbitrariamente para cada doença. No caso da febre 
tifoide, por exemplo, o portador é considerado como ativo crônico 
quando alberga a Salmonella thyphi por mais de um ano após ter 
estado doente.

• Portador ativo incubado ou precoce: pessoa que se comporta 
como portador durante o período de incubação de uma doença.

• Portador passivo: pessoa que nunca apresentou sintomas de 
determinada doença transmissível, não os está apresentando e não 
os apresentará no futuro; somente pode ser descoberto por meio 
de exames laboratoriais.

Em termos práticos os portadores, independentemente de sua 
classificação, podem comportar-se de forma eficiente ou não, ou 
seja, participando ou não da cadeia do processo infeccioso, o que 
permite classificá-los ainda em:



CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS

109

• Portador eficiente: aquele que elimina o agente etiológico 
para o meio exterior ou para o organismo de um vetor hematófago, 
ou que possibilita a infecção de novos hospedeiros. Essa eliminação 
pode se fazer de maneira contínua ou intermitente.

• Portador ineficiente: aquele que não elimina o agente etioló-
gico para o meio exterior, não representando, portanto, um perigo 
para a comunidade no sentido de disseminar o microrganismo.

b) Reservatório animal
As doenças infecciosas que são transmitidas em condições nor-

mais de animais para o homem são denominadas zoonoses.
Geralmente, essas doenças são transmitidas de animal para 

animal, atingindo o homem só acidentalmente. Segundo os espe-
cialistas da Organização Mundial de Saúde (OMS), zoonoses pode 
ser definida como “doenças e infecções que são naturalmente 
transmitidas entre animais e o homem”.

Como exemplo, pode-se citar:
• leptospirose - reservatórios: roedores e equinos;
• raiva - reservatórios: várias espécies de mamíferos;
• doença de Chagas - reservatórios: mamíferos silvestres, etc.
• toxoplasmose, amebíase, febre amarela, salmonelose, tuber-

culose bovina, brucelose, tétano, dengue e inúmeras outras.

c) Reservatório ambiental
A água, o solo, as plantas podem comportar-se como reservató-

rios para alguns agentes infecciosos. Como exemplo, pode-se citar:
• o fungo (Paracoccidioides brasiliensis) causador da blasto-

micose sul-americana, cujos reservatórios são alguns vegetais ou 
o solo;

• a bactéria causadora da doença-dos-legionários (Legionellae 
pneumophila) tem a água como reservatório, sendo encontrada 
com certa frequência em sistemas de aquecimento de água, tais 
como na água de torres de refrigeração existente em sistemas de 
circulação de ar, umidificadores, etc.;

• o reservatório do Clostridium botulinum, produtor da toxina 
botulínica, é o solo.

Diferença entre vetor e agente etiológico
Quando o assunto é uma doença, é importante explicar sua for-

ma de transmissão, citando seu agente etiológico e, quando houver, 
o vetor. Muitas pessoas confundem esses termos, usando-os como 
sinônimos, apesar de terem significados bastante distintos.

→ O que é vetor?
Quando falamos em vetor, referimo-nos a organismos que ser-

vem de veículo para a transmissão de algum causador de doença. 
Esse organismo pode ser, por exemplo, um artrópode, como mos-
quitos ou moluscos.

Os vetores podem ser classificados em dois tipos de acordo 
com a Sociedade Brasileira de Parasitologia: vetor biológico e vetor 
mecânico. O vetor biológico é aquele que serve de local para a mul-
tiplicação de um agente causador de doenças. Já o vetor mecânico 
é aquele em que o agente causador da doença não se multiplica e 
não se desenvolve nesse local, sendo o vetor apenas uma forma de 
transporte.

No caso das doenças transmitidas por vetores, é impossível 
a transmissão de uma pessoa para outra. No caso da dengue, por 
exemplo, o vírus não é transmitido pelo contato com o doente, sen-
do necessária a picada de um mosquito Aedes aegypti infectado 
para que a transmissão ocorra. Nesse caso, o mosquito é o vetor. 
Além da dengue, a malária, a doença de chagas, febre amarela, 
zika, chikungunya e leishmaniose são exemplos de doenças que são 
transmitidas por vetores.

→ O que é agente etiológico?
O agente etiológico é o agente causador da doença, aquele que 

desencadeia os sinais e sintomas de determinada enfermidade. O 
termo agente etiológico pode ser usado em substituição a patóge-
no.

Vírus, bactérias, protozoários, fungos, platelmintos e nema-
telmintos são alguns exemplos de agentes etiológicos. No caso da 
dengue, por exemplo, o agente etiológico é o vírus da dengue, um 
arbovírus da família Flaviviridae.

→ Diferença entre vetor e agente etiológico
A diferença entre vetor e agente etiológico é que esse último 

causa a doença, mas o vetor transporta o agente etiológico. A ma-
lária, por exemplo, é provocada por protozoários do gênero Plas-
modium (agente etiológico), que são transmitidos pela picada do 
mosquito (vetor) do gênero Anopheles infectado.

ATRIBUIÇÕES DO AGENTE DE COMBATE A ENDEMIAS. 

Estimular a participação da comunidade nas políticas públicas 
como estratégia de conquista de qualidade de vida; 

b Realizar visitas domiciliares periódicas para monitoramento 
de situações de risco á família; 

Participar ou promover ações que fortaleçam os elos entre o 
setor saúde e outras políticas públicas que promovem a qualidade 
de vida; 

Desenvolver outras atividades pertinentes à função do Agente 
de Combate as Endemias determinada pelo Superior. 

Executar atividades de vigilância, prevenção e controle de do-
enças endêmicas e infectocontagiosas e promoção da saúde, me-
diante ações de vigilância de endemias e seus vetores; 

Utilizar substâncias químicas, abrangendo atividades de execu-
ção de programas de saúde, desenvolvidas em conformidade com 
as diretrizes do SUS e sob a supervisão do gestor municipal de saú-
de. 

Participar, conforme a política interna da Instituição, de proje-
tos, cursos, eventos, convênios e programas de ensino, pesquisa e 
extensão.

Participar de programa de treinamento, quando convocado. 
Executar tarefas pertinentes à área de atuação, utilizando-se da 
equipe

NOÇÕES BÁSICAS DE EPIDEMIOLOGIA: NOTIFICAÇÃO 
COMPULSÓRIA; INVESTIGAÇÃO; INQUÉRITO; SURTO; 

BLOQUEIO; EPIDEMIA; ENDEMIA; CONTROLE DE 
AGRAVOS

DOENÇAS DE NOTIFICAÇÃO COMPULSÓRIA

As doenças de notificação compulsória são assim designadas 
por constarem da Lista de Doenças e Agravos de Notificação Com-
pulsória (DNC), em âmbito mundial, nacional, estadual e municipal. 
São doenças cuja gravidade, magnitude, transcendência, capaci-
dade de disseminação do agente causador e potencial de causar 
surtos e epidemias exigem medidas eficazes para a sua prevenção 
e controle. Algumas têm período de incubação curto, e a adoção de 
medidas imediatas de controle, após a detecção de um único caso, 
é fundamental para impedir a disseminação do agente e o apareci-
mento de casos secundários no grupo populacional onde foi detec-
tado o caso índice.
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Por isso, as listas de doenças de notificação compulsória, es-
tabelecem quais DNC são de notificação imediata, e ainda mais, 
dentre estas, quais devem ser notificadas à simples suspeição. O 
não cumprimento desta exigência pode comprometer a eficácia das 
medidas de prevenção e controle disponíveis.

Grande parte das DNC pela sua gravidade demanda tratamento 
hospitalar em algum momento de sua evolução. E nesses casos, a 
Comissão de Controle de Infecção Hospitalar (CCIH) pode desem-
penhar um papel fundamental, naqueles hospitais onde não há um 
núcleo de vigilância epidemiológica estruturado, contribuindo:

- para o estabelecimento do diagnóstico, a partir de dados clí-
nicos e epidemilógicos, orientando os exames específicos a serem 
solicitados, os espécimes clínicos a serem colhidos, e como estes 
devem ser armazenados e transportados até o laboratório;

- na adoção, em tempo oportuno, de medidas de precaução 
e isolamento para impedir a disseminação do agente no ambiente 
hospitalar;

- na orientação de químio profilaxia, ou de administração de 
imuno biológicos, dependendo do agravo, e em consonância com 
as normas técnicas estabelecidas pelos órgãos oficiais;

- na busca ativa e notificação dos casos aos órgãos oficiais, em 
tempo hábil para implementação de medidas de prevenção e con-
trole eficazes na comunidade.

Agravos e Aspectos Epidemiológicos

- Acidentes por animais peçonhentos (Aumento do número de 
casos em épocas de calor e chuvas).

- AIDS (A partir da década de 80, aumentou a frequência de 
AIDS entre as mulheres, quando a transmissão heterossexual pas-
sou a predominar).

- Antraz ou carbúnculo* (Risco ocupacional - manipuladores de 
herbívoros e seus produtos).

- Bioterrorismo (No Brasil não há registro da doença em hu-
manos).

- Botulismo* (Casos esporádicos ou surtos familiares. Pode ser 
responsável por morte súbita em lactentes).

- Cólera* (Aumento do número de casos nos períodos mais se-
cos do ano, quando a baixa do volume de água nos reservatórios e 
mananciais proporciona a concentração do agente).

- Coqueluche (Em populações aglomeradas, a incidência pode 
ser maior na primavera e no verão. Quadros graves e atípicos - ap-
neia e cianose - em lactentes).

- Dengue (Maior incidência no verão (por maior ocorrência de 
chuvas e aumento da temperatura).

- Difteria* (Ocorre durante o ano todo, com aumento de inci-
dência nos meses frios -outono e inverno).

- Doença de Chagas (casos agudos)* (Distribuição espacial da 
doença, depende da distribuição dos vetores e da distribuição da 
pobreza e das condições por ela geradas. Têm sido descrito surtos, 
após ingestão do agente por alimentos contaminados - sucos, há a 
possibilidade de transmissão transfusional (sangue e hemoderiva-
dos) e vertical).

- Doença de Creutzfeldt-Jacobvariante e outras doenças pri-
ônicas (Desordem neurológica semelhante à Doença de Creutz-
feldt-Jacob. Agente etiológico é a proteína do príon. Transmissão 
alimentar por ingestão de carne de animais contaminados. Trans-
missão iatrogênica através de hormônio de crescimento contami-
nado, transplante de córnea e dura-mater de indivíduos portadores 
da doença, utilização de instrumentos neurocirúrgicos e eletrodos 
contaminados).

- Doença Meningocócica* / Meningite por Doença meningo-
cócica (Na Grande São Paulo predominam os sorogrupos B e C. As 
crianças menores de um ano de idade são as mais suscetíveis, em-
bora a doença ocorra em todas as faixas etárias).

- Haemophilus influenzae* / Outras meningites (A doença é 
mais frequente no inverno, podendo aparecer durante o ano todo. 
Meningite por Haemophilus influenzae: incidência diminuiu após a 
introdução da vacina contra Haemophilus. Outras meningites – pre-
domínio das meningites bacterianas no inverno e das meningites 
virais no verão).

- Esquistossomose mansônica (No Brasil a transmissão ocorre 
numa faixa contínua ao longo do litoral, desde o Rio Grande do Nor-
te até a Bahia. Em todos os estados podem ocorrer casos importa-
dos, em decorrência do fluxo migratório. No estado de São Paulo há 
registro de casos autóctones isolados. Eventos Adversos após vaci-
nação ocorridos após aplicação de imuno biológicos constantes do 
Programa Nacional de Imunização – PNI, respeitada a plausibilidade 
biológica da ocorrência, o diagnóstico diferencial abrangente e des-
cartadas as condições concomitantes ocorridas ao uso da vacina, 
mas sem qualquer relação com a mesma.

- Febre Amarela* (Não há registro de casos de febre amare-
la urbana desde 1942. Só febre amarela silvestre. Está ocorrendo 
reinfestação de extensas áreas do território nacional pelo vetor da 
febre amarela).

- Febre do Nilo Ocidental* (Não há casos registrados no Brasil. 
A doença existe nos Estados Unidos e no Canadá. Atenção para ca-
sos de encefalite de origem desconhecida, em pacientes com pas-
sagem por área endêmica.

- Febre Maculosa Brasileira (Existe em Minas Gerais, São Paulo, 
Rio de Janeiro, Espírito Santo, e mais recentemente, em Santa Cata-
rina. Maior incidência no mês de outubro, porque há relação com o 
ciclo evolutivo do carrapato (as formas infectantes, ninfa e adulta, 
são mais encontradas nesse período).

- Febre Purpúrica Brasileira (Em alguns municípios de São Pau-
lo, em Londrina (Paraná) e em áreas do Mato Grosso e Mato Grosso 
do Sul.

- Febre Tifóide* (Não apresenta sazonalidade, nem distribuição 
geográfica especial. Ocorrência diretamente relacionada a condi-
ções de saneamento e aos hábitos individuais).

- Hanseníase (Ocorre em todos os estados do Brasil, sendo as 
maiores prevalências registradas na região norte, centro oeste e al-
guns estados do nordeste).

- Hantaviroses* (Maior ocorrência nas regiões sul, sudeste e 
centro-oeste. Em algumas regiões pode haver padrão de sazonali-
dade, em função da biologia de roedores silvestres).

- Hepatite A (Maior ocorrência em regiões sem saneamento bá-
sico; em melhores condições de saneamento o acúmulo de suscetí-
veis se concentra em adultos jovens maiores de 20 anos).
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- Hepatite B (Alta endemicidade na região amazônica; ende-
micidade intermediária na região sudeste; endemicidade baixa na 
região sul do país).

- Hepatite C (Faltam estudos para estabelecer sua real preva-
lência no país. Hepatite Delta concentra-se na Amazônia oriental. 
Nas regiões sudeste, nordeste e na Amazônia ocidental, a infecção 
é ausente).

- Hepatite E (Ocorrência de casos isolados no país. Influenza 
aumento do número de casos no outono e inverno – devem ser 
notificados surtos ou agregação de casos. Notificação dos casos 
suspeitos de influenza aviária – A (H5N1), considerar o relato de 
viagem para área endêmica e contato com aves contaminadas).

- Intoxicação por Agrotóxicos (Geralmente exposição ocupacio-
nal, podendo ocorrer casos de exposição acidental.

- Leishmaniose Tegumentar Americana (Apresenta-se em ex-
pansão geográfica. Em todos os estados da federação há casos au-
tóctones).

- Leishmaniose Visceral (Em franca expansão. A doença é mais 
frequente em menores de 10 anos, e o sexo masculino é mais aco-
metido).

- Leptospirose (Epidemias em períodos chuvosos, principal-
mente em grandes centros urbanos onde ocorrem enchentes. Tam-
bém são acometidos trabalhadores em limpeza e desentupimento 
de esgotos, garis, catadores de lixo, agricultores, veterinários, trata-
dores de animais, pescadores, militares, bombeiros e trabalhadores 
em laboratórios).

- Malária Endêmica na região amazônica. (Casos autóctones 
esporádicos em áreas cobertas por mata atlântica no município de 
São Paulo).

- Peste* (Duas áreas principais de focos naturais, o nordeste e 
Teresópolis - região da serra dos Órgãos).

- Poliomielite* / Paralisia Flácida Aguda* (Erradicada a trans-
missão autóctone do poliovírus selvagem no Brasil. Possibilidade de 
ocorrência de casos importados. Vigilância da Paralisia ou Paresia 
Flácida Aguda em extremidades de pessoas com menos de 15 anos 
de idade, e entre os casos suspeitos de poliomilite em qualquer ida-
de).

- Raiva Humana* (Município de São Paulo é área controlada de 
raiva animal - cães e gatos. Especial atenção para regiões limítrofes 
com municípios sem controle de raiva animal, para acidentes com 
animais silvestres e morcegos).

- Rubéola (Maior ocorrência de casos na primavera).

- Sarampo* (Em climas temperados, maior incidência entre o 
final do inverno e o início da primavera. Em climas tropicais, a trans-
missão aumenta após a estação chuvosa).

- Sífilis congênita (DNC com compromisso internacional de eli-
minação enquanto problema de saúde pública.

- Sífilis em Gestante (Notificação dos casos confirmados).

- Síndrome da Rubéola Congênita – SRC (Evento relativamente 
raro na ausência de surtos, e com altas taxas de coberturas vacinais. 
Está estabelecida a meta de eliminação da rubéola e da SRC nas 
Américas até 2010).

- Síndrome Febril Íctero-Hemorrágica Aguda* (Pode ser a apre-
sentação das seguintes doenças: leptospirose, hepatites, meningi-
tes, dengue, hantavírus, febre amarela e rickettsioses - febre ma-
culosa).

- Síndrome Respiratória Aguda Grave* (Pneumonia aguda grave 
de etiologia desconhecida e/ou doenças relacionadas à inflluenza - 
gripe, acrescidos de antecedentes de viagem aos locais de transmis-
são recente de SRAG e/ou contato com doente de SRAG-CoV. Rela-
ção com a falta de adesão aos procedimentos de biossegurança).

- Tétano acidental (O maior número de casos tem ocorrido em 
área urbana, e o sexo masculino tem sido o mais acometido).

- Tétano neonatal* (Principal forma de prevenção é vacinação 
de mulheres em idade fértil).

- Tracoma (Encontrado em todo o território nacional, inclusive 
em periferias de grandes metrópoles).

- Tuberculose (Não apresenta variações cíclicas ou sazonais).

- Tularemia* (Enfermidade bacteriana zoonótica com diversas 
manifestações clínicas que variam segundo a via de introdução e a 
virulência do agente etiológico. O modo mais comum de transmis-
são é pela picada de artrópodes - o carrapato da madeira; também 
há transmissão pela inoculação através da pele, saco conjuntival 
ou mucosa orofaríngea com água contaminada, sangue ou tecidos 
de animais mortos - com a doença; ingestão de água contaminada, 
carne mal cozida ou inalação de poeira contaminada - aerossóis, 
raramente por mordida de animais doentes. Não há relato de trans-
missão pessoa a pessoa. Possibilidade de utilização do agente como 
arma em bioterrorismo).

- Varíola* (Quando existia, a doença ocorria com maior frequ-
ência no verão e no outono. Possibilidade de uso do agente como 
arma em bioterrorismo).

- Agravos inusitados (Agravos de qualquer natureza, que pela 
sua ocorrência, gravidade, apresentação clínica e número de aco-
metidos, fujam ao padrão de prevalência ou incidência habitual).

(*) – Doenças que precisam ser notificadas rapidamente aos 
órgãos de vigilância, à simples suspeição, inclusive nos finais de se-
mana e feriados.

Para otimizar o seu trabalho, é importante a CCIH selecionar 
as fontes de informação e estabelecer uma rotina de busca de da-
dos em cada unidade. No hospital, os dados podem ser procurados 
nas unidades de terapia intensiva e de internação, no laboratório e 
no pronto socorro (orientar os profissionais para colocar a hipótese 
diagnóstica na Ficha de Atendimento).

É fundamental que os profissionais do controle de infecção 
hospitalar conheçam as normas estabelecidas pelos órgãos oficiais, 
para a operacionalização do sistema de vigilância epidemiológica 
em todos os níveis.

Estão disponíveis na internet documentos técnicos e de instru-
ções operacionais elaborados pelo município – COVISA (Secretaria 
Municipal de Saúde de São Paulo), pelo Centro de Vigilância Epide-
miológica “Prof. Alexandre Vranjac” (Secretaria de Estado da Saúde 
de São Paulo) e pela Secretaria de Vigilância em Saúde (Ministério 
da Saúde). Também é possível o acesso a documentos da Organi-
zação Mundial de Saúde e do Centro de Prevenção e Controle de 
Doenças – CDC de Atlanta, EUA.


