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Identificando o tema de um texto

O tema é a ideia principal do texto. E com base nessa ideia 3
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 situagdes, 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
o0 assunto que serd tratado no texto.

Em outras situagdes, vocé pode ter abandonado a leitura por-

que achou o titulo pouco atraente ou, ao contrério, sentiu-se atrai-
do pelo titulo de um livro ou de um filme, por exemplo. E muito
comum as pessoas se interessarem por temadticas 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 temdticas sdo praticamente in- :
finitas e saber reconhecer o tema de um texto é condi¢do essen- :

cial para se tornar um leitor habil. Vamos, entdo, comegar nossos
estudos?

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

CACHORROS

Os zodlogos acreditam que o cachorro se originou de uma °
espécie de lobo que vivia na Asia. Depois os 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

outroea 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 disseminagao dos cdes pelo
mundo, as vantagens da convivéncia entre cdes e homens.

As informacgGes que se relacionam com o tema chamamos de

subtemas (ou ideias secundarias). Essas informagdes se 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!

cundarias/

LINGUA PORTUGUESA

Identificagdo de efeitos de ironia ou humor em textos varia-
dos

Ironia

Ironia é o recurso pelo qual o emissor diz o contrédrio do que
esta pensando ou sentindo (ou por pudor em relagdo a si proprio
ou com intenc¢do depreciativa e sarcastica em relagdo a outrem).

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

Exemplo:
BEM, E TARDEl Y-UAAAZ FIQUE
M ACHOQUE JA JMALS UM POUCO
VAMOS...
=2
&

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 sdo diferentes.

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

Ironia de situagao

A intengdo e resultado da agdo 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 “Memodrias Postumas de Bras Cubas”, de Machado de Assis, a
Fonte: https://portuguesrapido.com/tema-ideia-central-e-ideias-se-

personagem titulo tem obsessdo por ficar conhecida. Ao longo da
vida, tenta de muitas maneiras alcancar a notoriedade sem suces-
so. Apos a morte, a personagem se torna conhecida. A ironia é que
planejou ficar famoso antes de morrer e se tornou famoso apods a
morte.
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MATEMATICA E RACIOCINIO LOGICO

A diferenca entre conjuntos corresponde ao conjunto de
elementos que estdo no primeiro conjunto, e ndo aparecem no
segundo, por exemplo:

A={a,b,c,d e}-B={b,c, d}

Logo:
A-B ={a,e}

— lgualdade dos Conjuntos

Na igualdade dos conjuntos, os elementos de dois conjuntos
sdo idénticos, por exemplo nos conjuntos A e B:

A={1,2,3,4,5}

B=1{3,54,1,2}

Logo:
A =B (Aigual a B).

— Conjuntos Numéricos

Os conjuntos numéricos sdo formados pelos:

- Numeros Naturais: N={0, 1, 2, 3,4,5,6,7,8,9,10, 11, 12...}.

- Nimeros Inteiros: Z={...,-3,-2,-1,0,1, 2, 3...}.

- Nimeros Racionais: Q ={...,-3,-2,-1,0,1, 2, 3,4,5,6...}.

- NUmeros Irracionais: | ={..., V2, V3, V7, 3, 141592...}.

- NUmeros Reais (R): N (nimeros naturais) + Z (nUmeros
inteiros) + Q (nUmeros racionais) + | (nUmeros irracionais).

NUMEROS NATURAIS: OPERACOES DE ADICAO, SUBTRA-
CAO, MULTIPLICAGCAO E DIVISAO.

O conjunto dos nimeros naturais? é representado pela letra

maiuscula N e estes nimeros sdo construidos com os algarismos: 0,

1,2,3,4,5,6,7,8,9, que também sdo conhecidos como algarismos
indo-ardbicos. Embora o zero ndo seja um nimero natural no sen-
tido que tenha sido proveniente de objetos de contagens naturais,
iremos considera-lo como um nimero natural uma vez que ele tem
as mesmas propriedades algébricas que estes nimeros.

Na sequéncia consideraremos que os naturais tém inicio com
o0 nimero zero e escreveremos este conjunto como: N={0, 1, 2, 3,
4,5,6,...}

0 1
—_——
unidade

2 IEZZI, Gelson — Matematica - Volume Unico
IEZZI, Gelson - Fundamentos da Matematica — Volume 01 — Conjuntos e Fungbes

As reticéncias (trés pontos) indicam que este conjunto ndo tem

fim. N é um conjunto com infinitos nimeros.

N={0,1,234,..)

A

Excluindo o zero do conjunto dos numeros naturais, o conjunto
sera representado por:
N*={1,2,3,4,5,6,7,8,9,10, ...}

Subconjuntos notaveis em N:

1 - Numeros Naturais ndo nulos
N* ={1,2,3,4,...,n,..}; N* = N-{0}

2 — Numeros Naturais pares
N ={0,24,6,...2n,..} ;comn &N

3 - Nimeros Naturais impares
N={1357,.,2n+1,..}comn EN

4 - Numeros primos
P={2,3,5,7,11,13...}

Construcao dos Numeros Naturais
Todo nimero natural dado tem um sucessor (nimero que vem

depois do numero dado), considerando também o zero.

Exemplos: Seja m um nimero natural.
a) O sucessor de m é m+1.

b) O sucessor de 0 é 1.

c) O sucessor de 3 é 4.

Se um numero natural é sucessor de outro, entdo os dois nime-
ros juntos sdo chamados numeros consecutivos.

Exemplos:

a) 1 e 2 sdo numeros consecutivos.

b) 7 e 8 sdo numeros consecutivos.

c) 50 e 51 sdo numeros consecutivos.

- Varios numeros formam uma cole¢do de numeros naturais
consecutivos se o segundo é sucessor do primeiro, o terceiro é su-
cessor do segundo, o quarto é sucessor do terceiro e assim suces-
sivamente.

Exemplos:

a)l,2,3,4,5,6e7sdo consecutivos.

b) 7, 8 e 9 sdo consecutivos.

c) 50, 51, 52 e 53 sdo consecutivos.

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

Exemplos: Se m é um numero 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.
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rrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrr NOGCOES DE INFORMATICA

Barra de tarefas

— Avisar quais sdo os aplicativos em uso, pois é mostrado um retangulo pequeno com a descri¢do do(s) aplicativo(s) que esta(ao) ati-
vo(s) no momento, mesmo que algumas estejam minimizadas ou ocultas sob outra janela, permitindo assim, alternar entre estas janelas
ou entre programas.

"
— @"“@(:‘f olibr

=-—

1 sena
ot

Alternar entre janelas.?

— A barra de tarefas também possui o menu Iniciar, barra de inicializagdo rapida e a area de notificagdo, onde vocé vera o reldgio.

— E organizada, consolidando os botes quando ha muitos acumulados, ou seja, sdo agrupados automaticamente em um Unico botdo.

— Outra caracteristica muito interessante é a pré-visualizagdo das janelas ao passar a seta do mouse sobre os botdes na barra de ta-
refas.

Pré-visualizagdo de janela.*

3 Fonte: https://pplware.sapo.pt/tutoriais/windows-7-flip-3d
4 Fonte: https://www.techtudo.com.br/dicas-e-tutoriais/noticia/2010/12/como-aumentar-o-tamanho-das-miniaturas-da-taskbar-do-windows-7.
html
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

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 tercia-
rio. 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 drea hospitalar,

80% dos estabelecimentos que prestam servigos ao SUS sdo priva-
dos e recebem reembolso pelas a¢des realizadas, ao contrério da
atenc¢do ambulatorial, onde 75% da assisténcia provém de hospitais
publicos.

Na reorganizagdao do sistema de saude proposto pelo SUS o
hospital deixa de ser a porta de entrada do atendimento para se
constituir em unidade de referéncia dos ambulatdrios 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 doagles particulares para a
prestacdo de servigos a seus associados - integralmente aplicados
na manutencgao e desenvolvimento de seus objetivos sociais. O hos-
pital filantrépico reserva servigos gratuitos para a populagdo caren-
te, respeitando a legislagdo em vigor. Em ambos, os membros da
diretoria ndo recebem remuneracao.

Para que o paciente receba todos os cuidados de que necessi-

ta durante sua internagdo hospitalar, faz-se necessario que tenha a

sua disposi¢do uma equipe de profissionais competentes e diversos
servigos integrados - Corpo Clinico, equipe de enfermagem, Servico
de Nutricdo 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 produgdo 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
biolégicos nocivos ao mesmo.

O ambiente hospitalar é considerado um local de trabalho in-
salubre, onde os profissionais e os préprios pacientes internados
estdo expostos a agressdes de diversas naturezas, seja por agentes
fisicos, como radia¢des originarias de equipamentos radiolégicos e

elementos radioativos, seja por agentes quimicos, como medica- :

mentos e solugdes, ou ainda por agentes bioldgicos, representados
por microrganismos.

No hospital concentram-se os hospedeiros mais susceptiveis,
os doentes e os microrganismos mais resistentes. O volume e a
diversidade de antibidticos utilizados provocam altera¢des 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 infec¢des graves e de

dificil tratamento. Procedimentos diagndsticos e terapéuticos inva-
sivos, como didlise peritonial, hemodidlise, inser¢do de cateteres e
drenos, uso de drogas imunossupressoras, sao fatores que contri-
buem para a ocorréncia de infecgdo.

110

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 infec¢do hospitalar, a equipe
deve realizar os devidos cuidados no tocante a sua prevengdo e
controle, principalmente relacionada a lavagem das maos, pois os
microrganismos sdo 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 internacdo é a admissdo do paciente para ocupar um leito
hospitalar, por periodo igual ou maior que 24 horas. Para ele, isto
significa a interrupgdo do curso normal de vida e a convivéncia tem-
pordria com pessoas estranhas e em ambiente ndo-familiar. Para a
maioria das pessoas, este fato representa desequilibrio financeiro,
isolamento social, perda de privacidade e individualidade, sensagdo
de inseguranga, medo e abandono. A adaptac¢do do paciente a essa
nova situacdo é marcada por dificuldades pois, aos fatores acima,
soma-se a necessidade de seguir regras e normas institucionais
quase sempre bastante rigidas e inflexiveis, de entrosar-se com a
equipe de saude, 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 prdpria conscientizagdo do
paciente a respeito de seus direitos tem contribuido para tal inten-
to. Fortes aponta a responsabilidade institucional como um aspecto
importante, ao afirmar que existe um componente de responsabili-
dade dos administradores de salde na implementacdo de politicas
e acOes administrativas que resguardem os direitos dos pacientes.
Assim, questdes como sigilo, privacidade, informagdo, aspectos que
o profissional de saude tem o dever de acatar por determinagdo
do seu cddigo de ética, tornam-se mais abrangentes e eficazes na
medida em que também passam a ser principios norteadores da
organizagdo de saude.

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

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

Sistema de informag¢do em enfermagem

Uma das tarefas do profissional de enfermagem é o registro, no
prontuario do paciente, de todas as observagdes e assisténcia pres-
tada ao mesmo, ato conhecido como anotagdo de enfermagem. A
importancia do registro reside no fato de que a equipe de enferma-
gem é a Unica que permanece continuamente e sem interrupgdes

ao lado do paciente, podendo informar com detalhes todas as ocor-

réncias clinicas. Para maior clareza, recomenda-se que o registro
das informacgdes seja organizado de modo a reproduzir a ordem
cronoldgica dos fatos, isto permitira que, na passagem de plantdo,
a equipe possa acompanhar a evolucdo 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; condicGes fisicas, indicando altera¢des
relacionadas ao estado nutricional, hidrata¢do, integridade cuta-
neo-mucosa, oxigenagdo, postura, sono e repouso, eliminagoes,
padrdo da fala, movimentagdo; existéncia e condi¢des de sondas,
drenos, curativos, imobilizagdes, cateteres, equipamentos em uso;

- A acdo de medicamentos e tratamentos especificos, para
verificagcdo da resposta organica manifesta apds a aplicagdo de de-
terminado medicamento ou tratamento, tais como, por exemplo:

alergia apds a administragdo de medicamentos, diminui¢do da tem- :

peratura corporal apés banho morno, melhora da dispneia apds a
instalagdo de cateter de oxigénio;

- A realizagdo das prescricdes médicas e de enfermagem, o que
permite avaliar a atuagdo da equipe e o efeito, na evolucdo do pa-
ciente, da terapéutica medicamentosa e ndo-medicamentosa. Caso
o tratamento ndo seja realizado, é necessario explicitar o motivo,
por exemplo, se 0 paciente recusa a inalagdo prescrita, deve-se re-
gistrar esse fato e o motivo da negag¢do. Procedimentos rotineiros

também devem ser registrados, como a instalacdo de solugdo ve-

nosa, curativos realizados, colheita de material para exames, enca-
minhamentos e realizacdo 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, restri¢do ao leito, aspiragdo de sondas e orientagdes pres-
tadas ao paciente e familiares;

- As a¢Oes terapéuticas aplicadas pelos demais profissionais da
equipe multiprofissional, quando identificada a necessidade de o
paciente ser atendido por outro componente da equipe de saude.
Nessa circunstancia, o profissional é notificado e, apds efetivar sua
visita, a enfermagem faz o registro correspondente. Para o registro
das informagBes no prontudrio, a enfermagem geralmente utiliza
um roteiro basico que facilita sua elaboragdo. Por ser um impor-
tante instrumento de comunicagdo para a equipe, as informagdes

devem ser objetivas e precisas de modo a ndo darem margem a '

interpretagdes erréneas. Considerando-se sua legalidade, faz-se
necessario ressaltar que servem de protecdo tanto para o paciente
como para os profissionais de saude, a instituicdo e, mesmo, a so-
ciedade.

A seguir, destacamos algumas significativas recomendacgdes
para maior precisdo ao registro das informagdes:

- os dados devem ser sempre registrados a caneta, em letra le-
givel e sem rasuras, utilizando a cor de tinta padronizada no estabe-
lecimento. Em geral, a cor azul é indicada para o plantdo diurno; a
vermelha, para o noturno. Ndo é aconselhavel deixar espagos entre
um registro e outro, o que evita que alguém possa, intencionalmen-
te, adicionar informacgGes. Portanto, recomenda-se evitar pular li-
nha(s) entre um registro e outro, deixar paragrafo ao iniciar a frase,
manter espago em branco entre o ponto final e a assinatura;

- verificar o tipo de impresso utilizado na instituicao e a rotina
que orienta o seu preenchimento; identificar sempre a folha, preen-
chendo ou completando o cabegalho, se necessério;

- indicar o horario de cada anotagdo realizada;

- ler a anotagdo anterior, antes de realizar novo registro;

- como nao se deve confiar na memdaria para registrar as infor-
magoes, considerando-se que é muito comum o esquecimento de
detalhes e fatos importantes durante um intensivo dia de trabalho,
o registro deve ser realizado em seguida a prestagdo do cuidado,

. observacdo de intercorréncias, recebimento de informagdo ou to-

mada de conduta, identificando a hora exata do evento;

- quando do registro, evitar palavras desnecessarias como, pa-
ciente, por exemplo, pois a folha de anotagdo é individualizada e,
portanto, indicativa do referente;

- jamais deve-se rasurar a anotagdo; caso se cometa um en-
gano ao escrever, ndo usar corretor de texto, ndo apagar nem ra-
surar, pois as rasuras ou altera¢cdes de dados despertam suspeitas
de que alguém tentou deliberadamente encobrir informagdes; em
casos de erro, utilizar a palavra, digo, entre virgulas, e continuar a
informagdo correta para concluir a frase, ou riscar o registro com
uma Unica linha e escrever a palavra, erro; a seguir, fazer o registro
correto - exemplo: Refere dor intensa na regido lombar, administra-
da uma ampola de Voltaren IM no gluteo direito, digo, esquerdo..
Ou: .... no gluteo esquerdo; em caso de troca de papeleta, riscar um
traco em diagonal e escrever, Erro, papeleta trocada;

- distinguir na anotagdo a pessoa que transmite a informacao;
assim, quando é o paciente que informa, utiliza-se o verbo na ter-
ceira pessoa do singular: Informa que ...., Refere que ...., Queixa-se
de ....; ja quando a informacdo é fornecida por um acompanhante
ou membro da equipe, registrar, por exemplo: A mae refere que a
crianga .... ou Segundo a nutricionista ....;

- atentar para a utilizacdo da sequéncia céfalo-caudal quando
houver descri¢cdes dos aspectos fisicos do paciente. Por exemplo: o
paciente apresenta mancha avermelhada na face, MMSS e MMI|;

- organizar a anotagdo de maneira a reproduzir a ordem em
que os fatos se sucedem. Utilizar a expressdo, entrada tardia. Ou
em tempo, para acrescentar informagdes que porventura tenham
sido anteriormente omitidas;

- utilizar a terminologia técnica adequada, evitando abreviatu-
ras, exceto as padronizadas institucionalmente. Por exemplo: Apre-
senta dor de cabega cont..... por, Apresenta cefaléia continua ....;

- evitar anotagOes e uso de termos gerais como, segue em ob-
servagdo de enfermagem, ou, sem queixas, que ndo fornecem ne-
nhuma informacgdo relevante e ndo sdo indicativos de assisténcia
prestada;

- realizar os registros com frequéncia, pois se decorridas varias
horas nenhuma anotagao foi feita pode-se supor que o paciente fi-
cou abandonado e que nenhuma assisténcia lhe foi prestada;

Editora o

oluca

a solugo para o seu concursol

112




CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

corpo. A percussdo pode ser feita de forma direta (envolve um pro-
cesso de golpeamento da superficie do corpo diretamente com os

dedos) e indireta (coloca-se o dedo médio da mdo ndo dominante

sobre a superficie do corpo examinado sendo a base da articulagdo
distal deste dedo golpeada pelo dedo médio da mdao dominante do
examinador). A percussdo produz 5 tipos de som: Timpanico: Se-
melhante a um tambor - gases intestinais; Ressonancia: Som surdo
- pulmdo normal; Hiper-ressonancia: Semelhante a um estrondo —
pulmdo enfisematoso; Surdo: Semelhante a uma pancada surda —
figado; Grave: Som uniforme — musculos.

- Ausculta: Processo de ouvir os sons gerados nos varios érgdos

do corpo. As 4 caracteristicas de um som sdo a freqiiéncia ou altura,
intensidade ou sonoridade, qualidade e duragéo.

Diagndstico e prescricao de enfermagem

O Diagnéstico de Enfermagem estd baseado na Teoria da Ne-
cessidades Humanas Basicas, preconizadas por Wanda Horta (1979)
e pela Classificagdo Diagndstica da NANDA (North American Nur-
sing Diagnosis Association). A fase de diagndstico esta presente em

todas as propostas de processo de enfermagem. Porém, freqlen- :

temente, termina por receber outras denominagdes tais como:
problemas do cliente, lista de necessidades afetadas. Este fato gera
inimeras interpretagdes acerca do que se constitui um diagndstico
de enfermagem e contribui para aumentar as lacunas de conhe-
cimento sobre as a¢des de enfermagem, provoca interpretagdes
dubias no processo de comunicacdo inter-profissional, caracteri-
zando a falta de sistematizagdo do conhecimento na enfermagem

e abalando a autonomia e a responsabilidade profissional. Aparece

em trés contextos: raciocinio diagndstico, sistemas de classificagdo
e processo de enfermagem. O raciocinio diagndstico envolve trés
tipos de atividades: coleta de informag0des, interpretagdo e denomi-
nagdo ou rotulagdo.

A Prescricdao de Enfermagem deve ter as seguintes caracteristi-
cas: data, hora de sua elaboragdo e assinatura do enfermeiro. Deve
ser escrita com uso de verbos que indiguem uma agdo e no infiniti-
vo; deve definir quem , o que , onde, quando e com que freqliéncia

ocorrerdo as atividades propostas; deve ser individualizada e dire-

cionada aos diagnodsticos de enfermagem especificos do cliente,
tornando o cuidado eficiente e eficaz. A seqliéncia das prescricdes
deve obedecer a seguinte ordem: a primeira é elaborada logo apds
o histérico, e as demais sempre apds cada evolugdo didria, tendo
assim validade de 24 horas. Para a primeira prescri¢ao, portanto,
toma-se como base o historico de enfermagem, e as demais de-
verdo seguir o plano da evolugdo didria, fundamentado em novos

diagnosticos e analise. Entretanto, sera acrescentada nova prescri- :

¢do sempre que a situagdo do cliente requerer. Existem varios tipos
de prescrigdo de enfermagem. As mais comuns sdo as manuscritas,
documentadas em formularios especificos dirigidos a cada cliente
e individualmente. Um outro tipo é a prescri¢cdo padronizada, ela-
borada em principios cientificos, direcionada as caracteristicas da
clientela especifica, reforcando a qualidade do planejamento e im-
plementag3o do cuidado. E deixado espaco em branco destinado a
elaboragao de prescrigdes mais especificas ao cliente. A implemen-

tagdo das acGes de enfermagem deve ser guiada pelas prescrigdes

que por sua vez sdo planejadas a partir dos diagndsticos de enfer-
magem, sendo que a cada diagndstico corresponde uma prescrigao
de enfermagem.
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MATERIAIS NECESSARIOS AOS DIVERSOS PROCEDI-
MENTOS DE ENFERMAGEM

PROCEDIMENTOS DE ENFERMAGEM

Prontuario do Paciente

O prontudrio do paciente contém todas as informacdes sobre
o cliente, relatadas ao servigo médico, de enfermagem, de nu-
trigao, laboratoério, etc. Em geral, os prontudrios sdo constituidos
por:

- Folha de identificagdo e relatério médico;

- Prescricdo médica e Sistematizacdo da Assisténcia de Enfer-
magem;

- Relatérios de enfermagem;

- Evolugdo Clinica (Médica e Enfermeiro);

- Exames complementares.

As informagdes sobre o paciente devem se exatas, claras obje-
tivas e legiveis (o costume de anotar usando letra de forma facilita
a leitura dos relatdrios). Nunca usar borracha ou rabiscar. Em caso
de erro, colocar a parte errada entre parénteses e escrever “sem
efeito” logo em seguida. As palavras devem ser escritas por exten-
so, evitando interpretacGes erradas de palavras abreviadas.

Os cabecalhos devem ser completos. Quando terminar uma
folha, colocar outra preenchendo todos os itens do cabegalho
outra vez. Toas as anotacdes devem ser assinadas e datadas.

Finalidades:

- Auxilia no diagndstico e tratamento;

- Constitui valioso material para ensino;

- Oferece dados e informagGes para pesquisa e estatisticas;
- E documento legal para fins legais;

- Eficiéncia do atendimento médico e de enfermagem.

Admissado

O paciente deve ser recebido no hospital com toda cordiali-
dade e atengdo. A primeira impressdo que o paciente tem e sem-
pre de grande importancia para inspirar-lhe confianga no hospital
e no tratamento que ali vai receber. Este bom acolhimento influird
também nos familiares ou pessoas que o acompanham.

Técnica

- Lavar as maos;

- Preencher todos os dados da ficha de identificagao do paci-
ente;

- Fazer a lista dos valores do paciente sob suas vistas ou al-
guém de sua familia. Entrega-los ao responsavel para guarda-los
no cofre do hospital ou conforme rotina da instituicdo;

- Levar o paciente até seu quarto e orienta-lo quanto as insta-
lagBes sanitdrias e demais dependéncias da enfermaria;

- Deixar a campainha ao seu alcance;

- Providenciar para que o paciente conhega a equipe que lhe
dara assisténcia. Mostrar-lhe o regulamento do hospital quanto a
visita, horas de repouso, de refeicdo, etc.;

- Encaminhar o paciente para o banho oferecendo o material;

- Arrumar a cama conforme técnica de arrumacgao de cama
aberta;
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