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LINGUA PORTUGUESA

Defini¢ao Geral

Embora correlacionados, esses conceitos se distinguem,
pois sempre que compreendemos adequadamente um texto e o
objetivo de sua mensagem, chegamos a interpreta¢do, que nada
mais é do que as conclusGes especificas.

Exemplificando, sempre que nos é exigida a compreensao

de uma questdo em uma avaliagdo, a resposta sera localizada no :
préprio texto, posteriormente, ocorre a interpretagdo, que é a

leitura e a conclusdo fundamentada em nossos conhecimentos
prévios.

Compreensdo de Textos

Resumidamente, a compreensao textual consiste na andlise
do que estd explicito no texto, ou seja, na identificagdo da
mensagem. E assimilar (uma devida coisa) intelectualmente,

fazendo uso da capacidade de entender, atinar, perceber, :

compreender.

Compreender um texto é captar, de forma objetiva, a
mensagem transmitida por ele. Portanto, a compreensao textual
envolve a decodificagdo da mensagem que é feita pelo leitor.

Por exemplo, ao ouvirmos uma noticia, automaticamente
compreendemos a mensagem transmitida por ela, assim como o
seu propdsito comunicativo, que é informar o ouvinte sobre um
determinado evento.

Interpretagao de Textos

E o entendimento relacionado ao contetido, ou melhor,
os resultados aos quais chegamos por meio da associagdo das
ideias e, em razdo disso, sobressai ao texto. Resumidamente,
interpretar é decodificar o sentido de um texto por indugao.

A interpretacdo de textos compreende a habilidade de se

chegar a conclusdes especificas ap0s a leitura de algum tipo de : A o =
- as pessoas com deficiéncia, ou seja, inclusdo de pessoas na

. sociedade.

texto, seja ele escrito, oral ou visual.

Grande parte da bagagem interpretativa do leitor é
resultado da leitura, integrando um conhecimento que foi sendo
assimilado ao longo da vida. Dessa forma, a interpretacdo de
texto é subjetiva, podendo ser diferente entre leitores.

Exemplo de compreensdo e interpretagao de textos
Para compreender melhor a compreensao e interpretagdo

de textos, analise a questdo abaixo, que aborda os dois conceitos : o »
. temporarias”.

em um texto misto (verbal e visual):

FGV > SEDUC/PE > Agente de Apoio ao Desenvolvimento Escolar

Especial > 2015
Portugués > Compreensdo e interpretagdo de textos

Editora o
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COMPREENSAO E INTERPRETAGCAO DE TEXTO M 3

u

A imagem a seguir ilustra uma campanha pela inclusdo
social.

“A Constituicdo garante o direito a educagéio para todos e a

. inclusdo surge para garantir esse direito também aos alunos com

© deficiéncias de toda ordem, permanentes ou tempordrias, mais
ou menos severas.”

A partir do fragmento acima, assinale a afirmativa incorreta.
(A) A inclusdo social é garantida pela Constituicdo Federal
de 1988.

(B) As leis que garantem direitos podem ser mais ou menos
severas.

(C) O direito a educacgdo abrange todas as pessoas, deficien-
tes ou ndo.

(D) Os deficientes temporarios ou permanentes devem ser
incluidos socialmente.

(E) “Educagdio para todos” inclui também os deficientes.

Resolugdo:
Em “A” —Errado: o texto é sobre direito a educagao, incluindo

Em “B” — Certo: o complemento “mais ou menos severas” se
refere a “deficiéncias de toda ordem”, ndo as leis.

Em “C” — Errado: o advérbio “também”, nesse caso, indica a
inclusdo/adicdo das pessoas portadoras de deficiéncia ao direito
a educacgdo, além das que nao apresentam essas condigdes.

Em “D” — Errado: além de mencionar “deficiéncias de
toda ordem”, o texto destaca que podem ser “permanentes ou

Em “E” — Errado: este é o tema do texto, a inclusdo dos
deficientes.
Resposta: Letra B.

7]
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LINGUA PORTUGUESA

A compreensdo basica do texto permite o entendimento de
todo e qualquer texto ou discurso, com base na ideia transmitida
pelo conteddo. Ademais, compreender relagbes semanticas é
uma competéncia imprescindivel no mercado de trabalho e nos
estudos.

A interpretacdo de texto envolve explorar vdrias facetas,
desde a compreensdo basica do que esta escrito até as andlises
mais profundas sobre significados, intengGes e contextos culturais.
No entanto, Quando ndo se sabe interpretar corretamente
um texto pode-se criar varios problemas, afetando ndo sé o
desenvolvimento profissional, mas também o desenvolvimento
pessoal.

Busca de sentidos

Para a busca de sentidos do texto, pode-se extrair os
tépicos frasais presentes em cada paragrafo. Isso auxiliara na
compreensdo do conteudo exposto, uma vez que é ali que se
estabelecem as relagGes hierarquicas do pensamento defendido,
seja retomando ideias ja citadas ou apresentando novos
conceitos.

Por fim, concentre-se nas ideias que realmente foram
explicitadas pelo autor. Textos argumentativos ndo costumam
conceder espago para divagacGes ou hipdteses, supostamente
contidas nas entrelinhas. Deve-se atentar as ideias do autor,
o0 que ndo implica em ficar preso a superficie do texto, mas é
fundamental que n3o se criem suposi¢des vagas e inespecificas.

Importancia da interpretacao

A pratica da leitura, seja por prazer, para estudar ou para
se informar, aprimora o vocabuldrio e dinamiza o raciocinio
e a interpretacdo. Ademais, 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
surpreendentes que ndo foram observados previamente.

Para auxiliar na busca de sentidos do texto, pode-se também
retirar dele os tdpicos frasais presentes em cada paragrafo,
isso certamente auxiliara na apreensao do conteldo exposto.
Lembre-se de que os paragrafos ndo estdo organizados, pelo
menos em um bom texto, de maneira aleatdria, se estdo no lugar
gue estdo, é porque ali se fazem necessdrios, estabelecendo uma
relagdo hierdrquica do pensamento defendido; retomando ideias
ja citadas ou apresentando novos conceitos.

Concentre-se nas ideias que de fato foram explicitadas pelo
autor: os textos argumentativos ndo costumam conceder espago
para divagag¢des ou hipdteses, supostamente contidas nas
entrelinhas. Devemos nos ater as ideias do autor, isso ndo quer
dizer que vocé precise ficar preso na superficie do texto, mas
é fundamental que ndo criemos, a revelia do autor, suposi¢cdes
vagas e inespecificas.

Ler com atengdo é um exercicio que deve ser praticado
a exaustdo, assim como uma técnica, que fard de nods leitores
proficientes.

ol

Diferenga entre compreensao e interpretacdo

A compreensdo de um texto envolve realizar uma analise
objetiva do seu conteudo para verificar o que estd explicitamente
escritonele. Poroutrolado, ainterpretagdo vaialém, relacionando
as ideias do texto com a realidade. Nesse processo, o leitor extrai
conclusdes subjetivas a partir da leitura.

TIPOLOGIA E GENEROS TEXTUAIS M

Defini¢oes e diferenciagdo: tipos textuais e géneros textuais
sdo dois conceitos distintos, cada um com sua prépria linguagem
e estrutura. Os tipos textuais se classificam em razdo da estrutura
linguistica, enquanto os géneros textuais tém sua classificagdo
baseada na forma de comunicagdo.

Dessa forma, os géneros sdao variedades existentes no
interior dos modelos pré-estabelecidos dos tipos textuais. A
definicdo de um género textual é feita a partir dos conteudos
tematicos que apresentam sua estrutura especifica. Logo, para
cada tipo de texto, existem géneros caracteristicos.

Como se classificam os tipos e os géneros textuais

As classificagbes conforme o género podem sofrer mudancas
e sdo amplamente flexiveis. Os principais géneros sdo: romance,
conto, fabula, lenda, noticia, carta, bula de medicamento,
cardapio de restaurante, lista de compras, receita de bolo, etc.

Quanto aos tipos, as classificagdes sdo fixas, definem
e distinguem o texto com base na estrutura e nos aspectos
linguisticos.

Os tipos textuais sdo: narrativo, descritivo, dissertativo,
expositivo e injuntivo. Resumindo, os géneros textuais sdo a
parte concreta, enquanto as tipologias integram o campo das
formas, ou seja, da teoria. Acompanhe abaixo os principais
géneros textuais e como eles se inserem em cada tipo textual:

Texto narrativo: esse tipo textual se estrutura em
apresentacdo, desenvolvimento, climax e desfecho. Esses textos
se caracterizam pela apresentacdo das a¢Ses de personagens em
um tempo e espago determinado. Os principais géneros textuais
que pertencem ao tipo textual narrativo sdo: romances, novelas,
contos, cronicas e fabulas.

Texto descritivo: esse tipo compreende textos que descrevem
lugares, seres ou relatam acontecimentos. Em geral, esse tipo de
texto contém adjetivos que exprimem as emogdes do narrador, e,
em termos de géneros, abrange didrios, classificados, carddpios
de restaurantes, folhetos turisticos, relatos de viagens, etc.

Texto expositivo: corresponde ao texto cuja fungdo é
transmitir ideias utilizando recursos de definigdo, comparacao,
descricdo, conceituacdo e informacgdo. Verbetes de dicionario,
enciclopédias, jornais, resumos escolares, entre outros, fazem
parte dos textos expositivos.

Texto argumentativo: os textos argumentativos tém o
objetivo de apresentar um assunto recorrendo a argumentagoes,
isto é, caracteriza-se por defender um ponto de vista. Sua
estrutura é composta por introdugdo, desenvolvimento e
conclusdo. Os textos argumentativos compreendem os géneros
textuais manifesto e abaixo-assinado.

Texto injuntivo: esse tipo de texto tem como finalidade
orientar o leitor, ou seja, expor instrugdes, de forma que o
emissor procure persuadir seu interlocutor. Em razdo disso,
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o emprego de verbos no modo imperativo é sua caracteristica
principal. Pertencem a este tipo os géneros bula de remédio,
receitas culindrias, manuais de instrugdes, entre outros.

Texto prescritivo: essa tipologia textual tem a fun¢do de
instruir o leitor em relagdo ao procedimento. Esses textos,
de certa forma, impedem a liberdade de atuagdo do leitor,
pois decretam que ele siga o que diz o texto. Os géneros que
pertencem a esse tipo de texto sdo: leis, clausulas contratuais,
editais de concursos publicos.

— Texto dialogal

Essa tipologia apresenta um didlogo entre, pelo menos, dois
locutores. O que difere essa classe da narragdo é o fato de que, no
texto dialogal, o narrador ndo é obrigatério e, nos casos em que
ele se apresenta, sua fungdo se limita a introduzir o didlogo; este,
por sua vez, se dara na primeira pessoa. Os principais géneros
textuais que se enquadram nessa tipologia sao: pecas de teatro,
debates, entrevistas, conversas em aplicativos eletronicos.

As principais caracteristicas do texto dialogal:

— Predominio dos verbos na primeira pessoa do singular;

— Discurso direto: emprego de verbos elocutivos e dos sinais
dois-pontos, aspas ou travessGes para, respectivamente, indicar
o principio de uma fala ou para marcé-las;

—Tragos na linguagem oral.

GENEROS TEXTUAIS

— Introdugdo

Os géneros textuais sdo estruturas essenciais para a comuni-
cacdo eficaz. Eles organizam a linguagem de forma que atenda as
necessidades especificas de diferentes contextos comunicativos.
Desde a antiguidade, a humanidade tem desenvolvido e adap-
tado diversas formas de expressdo escrita e oral para facilitar a
troca de informagdes, ideias e emogdes.

Na pratica cotidiana, utilizamos géneros textuais diversos
para finalidades variadas. Quando seguimos uma receita, por
exemplo, utilizamos um género textual especifico para a ins-
trucdo culindria. Ao ler um jornal, nos deparamos com géneros
como a noticia, o editorial e a reportagem, cada um com sua fun-
¢do e caracteristicas distintas.

Esses géneros refletem a diversidade e a complexidade das
interagdes humanas e sao moldados pelas necessidades sociais,
culturais e historicas.

Compreender os géneros textuais é fundamental para a pro-
ducdo e interpretacdo adequadas de textos. Eles fornecem uma
moldura que orienta o produtor e o receptor na construgdo e na
compreensdo do discurso. A familiaridade com as caracteristicas
de cada género facilita a adequacao do texto ao seu propdsito
comunicativo, tornando a mensagem mais clara e eficaz.

— Defini¢ao e Importancia

Géneros textuais sao formas especificas de estruturagao da
linguagem que se adequam a diferentes situagdes comunicativas.
Eles emergem das praticas sociais e culturais, variando conforme
0 contexto, o propdsito e os interlocutores envolvidos. Cada gé-
nero textual possui caracteristicas proprias que determinam sua
forma, conteudo e fungdo, facilitando a interagdo entre o autor e
o leitor ou ouvinte.

Os géneros textuais sdao fundamentais para a organizagdo e
a eficdcia da comunicagdo. Eles ajudam a moldar a expectativa
do leitor, orientando-o sobre como interpretar e interagir com o

ol
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texto. Além disso, fornecem ao autor uma estrutura clara para a
construgdo de sua mensagem, garantindo que esta seja adequa-
da ao seu propdsito e publico-alvo.

Exemplos:

Receita de Culinaria:

- Estrutura: Lista de ingredientes seguida de um passo a pas-
so.

- Finalidade: Instruir o leitor sobre como preparar um prato.

- Caracteristicas: Linguagem clara e objetiva, uso de impera-
tivos (misture, asse, sirva).

Artigo de Opinido:

- Estrutura: Introduc¢do, desenvolvimento de argumentos,
conclusdo.

- Finalidade: Persuadir o leitor sobre um ponto de vista.

- Caracteristicas: Linguagem formal, argumentos bem funda-
mentados, presenca de evidéncias.

Noticia:

- Estrutura: Titulo, lead (resumo inicial), corpo do texto.

- Finalidade: Informar sobre um fato recente de interesse
publico.

- Caracteristicas: Linguagem objetiva e clara, uso de verbos
no passado, presenca de dados e citagdes.

Importancia dos Géneros Textuais:

Facilitam a Comunicagao:

Ao seguirem estruturas padronizadas, os géneros textuais
tornam a comunicagdo mais previsivel e compreensivel. Isso é
particularmente importante em contextos formais, como o aca-
démico e o profissional, onde a clareza e a precisdo sdo essen-
ciais.

Ajudam na Organiza¢do do Pensamento:

A familiaridade com diferentes géneros textuais auxilia na
organizagdo das ideias e na construgdo ldgica do discurso. Isso
é crucial tanto para a produgdo quanto para a interpretagdo de
textos.

Promovem a Eficacia Comunicativa:

Cada género textual é adaptado a uma finalidade especifi-
ca, o que aumenta a eficacia da comunicagdo. Por exemplo, uma
bula de remédio deve ser clara e detalhada para garantir a corre-
ta utilizagdo do medicamento, enquanto uma cronica pode usar
uma linguagem mais poética e subjetiva para entreter e provocar
reflexGes.

Refletem e Moldam Praticas Sociais:

Os géneros textuais ndo apenas refletem as praticas sociais e
culturais, mas também ajudam a molda-las. Eles evoluem confor-
me as necessidades e contextos sociais mudam, adaptando-se a
novas formas de comunicagdo, como as midias digitais.

Compreender os géneros textuais é essencial para uma co-
municac¢do eficiente e eficaz. Eles fornecem estruturas que aju-
dam a moldar a producdo e a interpretagao de textos, facilitando
a interagdo entre autor e leitor. A familiaridade com diferentes
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géneros permite que se adapte a linguagem as diversas situagoes
comunicativas, promovendo clareza e eficicia na transmissdo de
mensagens.

— Tipos de Géneros Textuais

Os géneros textuais podem ser classificados de diversas for-
mas, considerando suas caracteristicas e finalidades especificas.
Abaixo, apresentamos uma visdo detalhada dos principais tipos
de géneros textuais, organizados conforme suas fungdes predo-
minantes.

Géneros Narrativos

Os géneros narrativos sdo caracterizados por contar uma his-
toéria, real ou ficticia, através de uma sequéncia de eventos que
envolvem personagens, cenarios e enredos. Eles sdo amplamen-
te utilizados tanto na literatura quanto em outras formas de co-
municagdo, como o jornalismo e o cinema. A seguir, exploramos
alguns dos principais géneros narrativos, destacando suas carac-
teristicas, estruturas e finalidades.

® Romance

Estrutura e Caracteristicas:

e Extensdo: Longa, permitindo um desenvolvimento deta-
Ihado dos personagens e das tramas.

® Personagens: Complexos e multifacetados, frequentemen-
te com um desenvolvimento psicolégico profundo.

e Enredo: Pode incluir multiplas subtramas e reviravoltas.

e Cenario: Detalhado e bem desenvolvido, proporcionando
um pano de fundo rico para a narrativa.

e Linguagem: Variada, podendo ser mais formal ou informal
dependendo do publico-alvo e do estilo do autor.

Finalidade:

- Entreter e envolver o leitor em uma histdria extensa e com-
plexa.

- Explorar temas profundos e variados, como questdes so-
ciais, histdricas, psicoldgicas e filosoficas.

Exemplo:

- “Dom Casmurro” de Machado de Assis, que explora a du-
vida e o ciime através da narrativa do protagonista Bento San-
tiago.

e Conto

Estrutura e Caracteristicas:

e Extensao: Curta e concisa.

e Personagens: Menos desenvolvidos que no romance, mas
ainda significativos para a trama.

e Enredo: Focado em um Unico evento ou situagédo.

e Cendrio: Geralmente limitado a poucos locais.

e Linguagem: Direta e impactante, visando causar um efeito
imediato no leitor.

Finalidade:
- Causar impacto rapido e duradouro.
- Explorar uma ideia ou emocgdo de maneira direta e eficaz.

Exemplo:
- “O Alienista” de Machado de Assis, que narra a histéria do
Dr. Sim3o Bacamarte e sua obsessdo pela cura da loucura.
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¢ Fabula

Estrutura e Caracteristicas:

¢ Extensao: Curta.

e Personagens: Animais ou objetos inanimados que agem
como seres humanos.

¢ Enredo: Simples e direto, culminando em uma licdo de mo-
ral.

e Cendrio: Geralmente genérico, servindo apenas de pano
de fundo para a narrativa.

e Linguagem: Simples e acessivel, frequentemente com um
tom didatico.

Finalidade:

- Transmitir licGes de moral ou ensinamentos éticos.

- Entreter, especialmente criangas, de forma educativa.

Exemplo:

- “A Cigarra e a Formiga” de Esopo, que ensina a importancia
da preparacgdo e do trabalho arduo.

* Novela

Estrutura e Caracteristicas:

e Extensao: Intermediaria entre o romance e o conto.

e Personagens: Desenvolvimento moderado, com foco em
um grupo central.

e Enredo: Mais desenvolvido que um conto, mas menos
complexo que um romance.

e Cenario: Detalhado, mas ndo tdo expansivo quanto no ro-
mance.

e Linguagem: Pode variar de formal a informal, dependendo
do estilo do autor.

Finalidade:

- Entreter com uma narrativa envolvente e bem estruturada,
mas de leitura mais rapida que um romance.

- Explorar temas e situagdes com profundidade, sem a ex-
tensdo de um romance.

Exemplo:
- “O Alienista” de Machado de Assis, que também pode ser
classificado como novela devido a sua extensao e complexidade.

e Cronica

Estrutura e Caracteristicas:

e Extensdo: Curta a média.

¢ Personagens: Pode focar em personagens reais ou ficti-
cios, muitas vezes baseados em figuras do cotidiano.

e Enredo: Baseado em eventos cotidianos, com um toque
pessoal e muitas vezes humoristico.

e Cenario: Cotidiano, frequentemente urbano.

¢ Linguagem: Coloquial e acessivel, com um tom leve e des-
contraido.

Finalidade:

- Refletir sobre aspectos do cotidiano de forma leve e critica.

- Entreter e provocar reflexGes no leitor sobre temas triviais
e cotidianos.

Exemplo:
- As cronicas de Rubem Braga, que capturam momentos e
reflexdes do cotidiano brasileiro.
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DE SAUDE

SAUDE PUBLICA; CONCEITOS BASICO; HISTORIA DAS
POLITICAS DE SAUDE NO BRASIL

A saude publica é um campo essencial da medicina e da en-
fermagem, dedicado a prevencgdo de doengas, prolongamento da
vida e promogdo da saude através dos esforgos organizados da
sociedade. Diferente da pratica clinica, que se concentra no cui-
dado individual, a salde publica abrange a saude das populagdes

inteiras. A historia da saude publica é marcada por grandes avan-

¢os e transformagdes que moldaram a forma como as sociedades
enfrentam problemas de saude, desde as praticas rudimentares
de higiene nas civilizagdes antigas até as complexas politicas de
salde do século XXI.

Entender a evolugdo da saude publica é fundamental para
profissionais de enfermagem, pois fornece uma perspectiva his-

tdrica que enriquece a pratica contemporanea e informa a imple-
. esgoto para afastar os residuos das areas habitadas. Os banhos

mentacgdo de estratégias eficazes para o cuidado da populagdo.
Além disso, a historia revela a interconexao entre fatores sociais,
econdmicos e politicos na formagao das politicas de salude, des-
tacando o papel vital que os enfermeiros desempenharam e con-
tinuam a desempenhar na promocdo da saude publica.

Este texto tem como objetivo explorar a trajetéria da sau-
de publica, desde seus primérdios até os dias atuais, destacando

eventos chave, figuras importantes e avangos significativos. Va-

mos examinar as praticas de saude publica nas civilizagbes anti-
gas, as revolugGes sanitarias que surgiram com a industrializacdo,
as respostas as grandes epidemias e o desenvolvimento da en-
fermagem dentro desse contexto. Finalmente, analisaremos os
avangos no século XX e XXI, refletindo sobre os desafios atuais e
futuros para a enfermagem na saude publica.

Ao final deste estudo, espera-se que o leitor tenha uma com-
preensdo abrangente da evolugdo da saude publica e do impacto

que essa historia tem na pratica de enfermagem contemporanea.
Essa perspectiva histdrica é essencial para a formagao de enfer-
meiros conscientes e preparados para enfrentar os desafios da
saude publica com conhecimento, empatia e eficdcia.

Primeiros Registros e Praticas de Saude Publica

humanas, onde praticas rudimentares de higiene e saneamento
comegaram a emergir como métodos para prevenir doengas e
promover a saude. Esses primeiros registros sdo fundamentais
para entender a evolug¢do do conceito de saude publica e a im-
portancia da prevengdo e controle de doencas ao longo da his-
toria.
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- Civilizag6es Antigas e Praticas de Higiene

Nas civilizagGes antigas, praticas de saude publica estavam
frequentemente ligadas a religido e as crengas culturais. Os egip-
cios, por exemplo, tinham praticas avancadas de higiene pessoal
e saneamento. Eles utilizavam banhos didrios e tinham sistemas
rudimentares de esgoto, além de praticas de embalsamamento
que refletiam uma compreensdo avangada de anatomia e preser-
vagao dos corpos.

Na Grécia Antiga, a relagdo entre saude e ambiente era re-
conhecida por pensadores como Hipdcrates, considerado o pai
da medicina moderna. Ele observou que fatores como agua e
ar puro eram essenciais para a saude, uma ideia que langou as
bases para a salde ambiental. Os gregos também enfatizavam a
importancia da dieta e do exercicio fisico na promogdo da saude.

Os romanos avangaram ainda mais, com a construgdo de
aquedutos para fornecer agua potavel e a criagdo de sistemas de

publicos e os sistemas de saneamento eram amplamente utiliza-
dos, e a salde publica era uma preocupagao do Estado, refletin-
do uma abordagem organizada e comunitaria para a promogao
da salde.

- Influéncia das Culturas Egipcia, Grega e Romana

A influéncia das culturas egipcia, grega e romana na saude
publica foi profunda e duradoura. Os egipcios estabeleceram pra-
ticas de higiene que foram adotadas e adaptadas por civilizagdes
subsequentes. Os gregos, com suas teorias sobre a relagdo entre
ambiente e saude, inspiraram futuras praticas de saude ambien-
tal e preventiva. Os romanos, com suas infraestruturas sanitarias
avancgadas, demonstraram a importancia de um ambiente limpo
para a saude publica.

Essas civilizagdes também documentaram suas praticas de
salde e higiene, deixando um legado escrito que influenciou a
medicina e a salide publica por séculos. A combinag¢do de obser-
vagcdes empiricas, praticas higienistas e uma abordagem comuni-
taria para a saude estabeleceu um alicerce sélido para o desen-
volvimento da saude publica moderna.

- Contribui¢des da Idade Média e o Surgimento das Primei-

A histéria da saude publica remonta as primeiras civilizagdes @ as Instituicdes de Saude

Com a queda do Império Romano, muitas das praticas sa-
nitarias avancadas foram abandonadas, resultando em condi-
¢Oes insalubres que facilitaram a disseminagdo de doencgas. No
entanto, a Idade Média também viu o surgimento das primei-
ras instituicoes de saude, como hospitais e lazaretos, que eram
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administrados por ordens religiosas. Esses hospitais medievais,
inicialmente destinados ao cuidado dos peregrinos e dos pobres,
evoluiram para instituicGes que ofereciam cuidados médicos ba-
sicos e isolamento para doentes.

A peste bubonica, ou Peste Negra, que dizimou grande parte
da populagdo europeia no século XIV, levou ao reconhecimento
da necessidade de medidas de saude publica mais rigorosas. A
quarentena foi uma das respostas mais significativas a essa pan-
demia, demonstrando uma das primeiras tentativas organizadas
de controlar a disseminagdo de doencas infecciosas.

Revolugdes Sanitarias e o Desenvolvimento da Satide Pu-
blica Moderna

A transicdo da salde publica rudimentar para praticas mais
estruturadas e organizadas ocorreu gradualmente, mas foi sig-
nificativamente acelerada durante a Revolugdo Industrial. Este
periodo trouxe mudancas profundas nas condigdes de vida e tra-
balho, que por sua vez, tiveram um impacto enorme na saude
das populagGes urbanas em crescimento. As reformas sanitarias
emergiram como uma resposta a esses novos desafios, pavimen-
tando o caminho para a saude publica moderna.

- Revolugdo Industrial e os Problemas de Satide Emergentes

A Revolugdo Industrial, iniciada no final do século XVIII, trou-
Xe consigo uma urbanizagdo rdpida e sem precedentes. As cida-
des cresceram rapidamente, mas sem a infraestrutura adequada
para suportar essa expansdo. As condi¢Ges de vida nas areas ur-
banas eram muitas vezes deploraveis, com falta de saneamento
basico, agua potavel e moradias adequadas. Esses fatores cria-
ram um ambiente propicio para a disseminagdo de doengas in-
fecciosas, como cdlera, febre tifoide e tuberculose.

Trabalhadores industriais enfrentavam jornadas extenuan-
tes em condigdes insalubres e perigosas, resultando em altos in-
dices de doengas ocupacionais e acidentes de trabalho. Criangas
trabalhavam em fabricas e minas, sofrendo de desnutri¢do e do-
engas cronicas. A falta de regulamentacgdo e de cuidados médicos
adequados exacerbava esses problemas.

- Inicio das Reformas Sanitarias

A grave situagdo de saude publica durante a Revolug¢do Indus-
trial gerou uma crescente consciéncia e pressdo para mudangas.
O inicio das reformas sanitarias pode ser atribuido a vdrias fig-
uras influentes e eventos chave. Uma das figuras mais proemi-
nentes foi Edwin Chadwick, um reformador social britanico que
publicou o influente “Relatério sobre as Condi¢Ges Sanitdrias
da Populagdo Trabalhadora” em 1842. O relatério de Chadwick
expods as terriveis condi¢Ges de vida e de trabalho dos pobres
urbanos, argumentando que a melhoria do saneamento poderia
prevenir doengas e reduzir os custos com saude.

Este relatério impulsionou a aprovagdo do Public Health Act
de 1848 no Reino Unido, uma das primeiras leis a estabelecer
uma abordagem sistematica e legislativa para a saude publica. A
lei criou o cargo de Medical Officer of Health e estabeleceu a ne-
cessidade de drenagem adequada, coleta de lixo e fornecimento

ol

de 4gua limpa. Outros paises comegaram a adotar medidas sem-
elhantes, reconhecendo a importancia da infraestrutura sanitaria
para a saude publica.

- Papel de Figuras Importantes, como Florence Nightingale

Florence Nightingale, conhecida como a fundadora da enfer-
magem moderna, desempenhou um papel crucial no avango da
salde publica durante e apds a Guerra da Crimeia (1853-1856).
Nightingale implementou praticas de higiene rigorosas nos hos-
pitais militares, reduzindo drasticamente as taxas de mortali-
dade. Sua énfase na importancia do ambiente limpo e ventilado
para a recuperacgdo dos pacientes influenciou significativamente
as praticas de saude publica.

Nightingale também foi uma defensora ardente da educagao
em enfermagem e da formagdo de enfermeiros especializados
em saude publica. Ela fundou a primeira escola de enfermagem
secular do mundo, a Nightingale Training School, em 1860, no
Hospital St. Thomas, em Londres. Seus métodos de ensino e pa-
droes elevados estabeleceram uma nova era na formagao de en-
fermeiros, preparando-os para desempenhar um papel vital na
promogdo da saude publica e na prevengdo de doengas.

A Era das Grandes Epidemias e as Respostas de Saude
Publica

A histdria da salde publica é marcada por periodos de
grandes epidemias que desafiaram as sociedades a desenvolv-
er respostas eficazes para controlar a disseminagdo de doengas.
Estas respostas variaram desde medidas preventivas bésicas até
a criacdo de organizagdes e estratégias de salde publica que con-
tinuam a influenciar as praticas contemporaneas.

- Grandes Epidemias (Peste Bubdnica, Variola, Cdlera)

Ao longo dos séculos, vérias epidemias devastadoras asso-
laram a humanidade, levando a morte de milhGes e a transfor-
macdo das praticas de saude publica.

Peste Bubodnica:Também conhecida como a Peste Negra, a
Peste Bubdnica foi responsavel por dizimar cerca de um tergo
da populagdo europeia no século XIV. Transmitida por pulgas de
ratos infectados, a peste causou panico e levou ao desenvolvi-
mento de algumas das primeiras medidas de quarentena e isola-
mento. As cidades portuarias, que eram pontos de entrada para
comerciantes e marinheiros, comegaram a implementar quaren-
tenas rigorosas para tentar controlar a disseminagdo da doenca.

Variola: Uma das doengas mais mortais da histéria, a variola
foi uma das primeiras doengas a ser alvo de uma campanha de
vacinagdo. No final do século XVIII, Edward Jenner desenvolveu
a primeira vacina eficaz contra a variola, utilizando material das
pustulas da variola bovina (cowpox) para induzir imunidade. Este
avango marcou o inicio da vacinagdo como uma estratégia crucial
de saude publica. A variola foi oficialmente erradicada em 1980,
gragas a um esforgo global de vacinagdo liderado pela Organi-
zagdo Mundial da Saude (OMS).
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Cdlera: A célera é uma doenca bacteriana que causou varias
pandemias durante os séculos XIX e XX. As descobertas de John
Snow, um médico britanico, foram fundamentais para a com-
preensdo da transmissdo da colera. Em 1854, durante um surto
em Londres, Snow identificou uma bomba de agua contamina-
da como a fonte do surto, demonstrando a importancia do sa-
neamento e do abastecimento de agua limpa na prevengdo de
doencgas. Suas investigacGes pioneiras deram origem a epidemi-
ologia moderna.

- Criagdo de OrganizacGes de Saude e Estratégias de Con-
trole

A recorréncia de grandes epidemias ao longo da histéria
levou a cria¢do de diversas organiza¢des e ao desenvolvimento
de estratégias de salde publica para combater essas ameagas.

OrganizagOes de Saude: Em resposta a crescente neces-
sidade de uma abordagem coordenada para a saude publica,
varias organizagOes internacionais foram estabelecidas. A Liga
das Nagbes criou a Organizagdo de Higiene, precursora da Or-
ganizacdo Mundial da Sadde (OMS), que foi fundada em 1948. A
OMS tem sido fundamental na coordenagdo de respostas globais
a epidemias e na implementacdo de campanhas de vacinagao e
outras estratégias de saude publica.

Estratégias de Controle: As estratégias de controle de epi-
demias evoluiram significativamente ao longo do tempo. Além
da quarentena e do isolamento, a vacinagdo emergiu como uma
das estratégias mais eficazes. Campanhas de vacinagdo em mas-
sa contra doengas como poliomielite, sarampo e variola salvaram
milhdes de vidas. Outras medidas incluem o desenvolvimento de
sistemas de vigilancia epidemioldgica, que monitoram e respon-
dem rapidamente a surtos de doengas, e programas de educagao
em saude que promovem praticas de higiene e prevengao.

- Vacinagdo e Outras Medidas Preventivas

A vacinagdo é uma das maiores conquistas da saude publica,
prevenindo a disseminagdo de doengas infecciosas e erradicando
algumas delas. Além da vacinagdo, outras medidas preventivas
tém sido cruciais na resposta a epidemias.

Higiene e Saneamento: A promogdo da higiene pessoal e a
melhoria do saneamento basico sdo fundamentais para prevenir
a disseminac¢do de doengas. Programas de educagdo em saude
tém enfatizado a importancia de lavar as maos, utilizar insta-
lagGes sanitarias adequadas e consumir agua potavel.

Isolamento e Quarentena: Estas medidas tém sido usadas
desde os tempos medievais para controlar a disseminagdo de
doengas infecciosas. Durante surtos de doengas altamente con-
tagiosas, o isolamento de casos confirmados e a quarentena de
individuos expostos sdo praticas comuns para limitar a trans-
missdo.
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Vigilancia Epidemiolégica: A vigilancia continua de doencas
é essencial para identificar e responder rapidamente a surtos.
Sistemas de vigilancia coletam dados sobre a ocorréncia de
doengas, monitoram tendéncias e facilitam a implementagdo de
medidas de controle.

POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE NO BRASIL

O Sistema Unico de Satde (SUS) no Brasil é estruturado em
torno de diversas politicas publicas que visam garantir o acesso
universal, equitativo e integral a saude para toda a populagdo.
Essas politicas sdo elaboradas e implementadas para atender as
necessidades de saude da populagdo brasileira, promovendo a
prevencdo de doengas, o tratamento e a reabilitacdo.

1. Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualida-
de da Atengao Basica (PMAQ-AB)

O PMAQ-AB é uma politica publica criada para melhorar a
qualidade dos servigos de atenc¢do basica oferecidos no Brasil.
Lancado pelo Ministério da Saude em 2011, o programa visa in-
centivar os municipios a aperfeicoarem a gestdo dos servigos de
salde e a promoverem um atendimento mais eficaz e acessivel.

- Objetivos: O PMAQ-AB tem como objetivo principal am-
pliar o acesso e melhorar a qualidade dos servicos de atengdo
basica no Brasil. O programa busca promover a qualificagdo dos
processos de trabalho nas Unidades Basicas de Saude (UBS), for-
talecer a Atengdo Primaria a Saude (APS) e incentivar a gestdo
baseada em resultados.

- Funcionamento: O programa é estruturado em ciclos de
adesdo, onde as equipes de saude das UBS se inscrevem volun-
tariamente para participar. A avaliagdao das equipes é feita em
trés fases: a fase de adesdo e contratualizagdo, onde sdo esta-
belecidos os compromissos e metas; a fase de desenvolvimento,
onde as equipes trabalham para atingir os objetivos pactuados;
e a fase de avaliagdo externa, onde o desempenho das equipes é
verificado por meio de indicadores e visitas in loco.

- Impacto: O PMAQ-AB contribuiu significativamente para a
melhoria da qualidade dos servigos de APS no Brasil, promoven-
do a transparéncia, o monitoramento continuo e a valorizag¢do
das boas praticas de gestdo. Além disso, o programa incentiva a
participa¢do das equipes de saude na busca por resultados con-
cretos e melhora a percepgao dos usuarios em relagdo aos servi-
¢os prestados.

2. Estratégia de Saude da Familia (ESF)

A Estratégia de Saude da Familia (ESF) é uma das principais
politicas de atengao primaria no Brasil, implementada como par-
te do SUS desde a década de 1990. A ESF é fundamental para a
organizacdo do cuidado a saude, pois se baseia em uma aborda-
gem territorial e comunitdria, com foco na promogdo da saude,
prevencdo de doengas e cuidado integral.

- Objetivos: A ESF tem como objetivo reorganizar a atengdo
basica no Brasil, ampliando o acesso aos servigos de saude e pro-
porcionando um cuidado mais préximo da populagdo. A estra-
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tégia visa fortalecer a APS como a porta de entrada preferencial
para o SUS e garantir a integralidade do cuidado, com énfase na
prevengdo e na promogao da saude.

- Funcionamento: A ESF é composta por equipes multiprofis-
sionais, incluindo médicos, enfermeiros, técnicos de enferma-
gem e agentes comunitarios de salde, que atuam em territorios
definidos. Essas equipes sdo responsaveis por acompanhar as
familias ao longo do tempo, realizando visitas domiciliares, con-
sultas e agdes de promogao da saude. O trabalho das equipes é
orientado por principios como a adscrigao de clientela, a longitu-
dinalidade do cuidado e a coordenagdo das agdes de saude.

- Impacto: A ESF é reconhecida como uma das politicas
publicas de maior impacto na organizagdo da APS no Brasil. Ela
contribuiu para a expansao do acesso aos servigos de saude em
dreas antes desassistidas, para a redugdo das internagles por
condigGes sensiveis a atengdo primaria e para a melhoria dos in-
dicadores de sauide, como a mortalidade infantil.

3. Rede de Atencdo a Saude (RAS)

A Rede de Atengdo a Saude (RAS) é uma politica publica
que visa organizar o SUS de forma integrada, garantindo a
continuidade do cuidado e a integralidade dos servigos de saude.
A RAS busca articular os diferentes niveis de atengdo (primaria,
secundaria e terciaria), promovendo a coordenagdo do cuidado
ao longo do percurso do usuario no sistema de saude.

- Objetivos: A RAS tem como objetivo garantir a integralidade
e a continuidade do cuidado em salde, organizando os servicos
de forma que os usuarios possam transitar pelos diferentes niveis
de atengdo de maneira coordenada e eficiente. A RAS busca mel-
horar a qualidade do atendimento, reduzir as desigualdades no
acesso e aumentar a eficiéncia do SUS.

- Componentes da RAS: A RAS é composta por vdrias redes
tematicas, cada uma focada em areas especificas da saude. Al-
guns exemplos de redes tematicas sdo:

- Rede Cegonha: Voltada para o cuidado materno-infantil,
promovendo um atendimento humanizado e seguro durante o
pré-natal, parto, puerpério e na atencdo ao recém-nascido.

- Rede de Atengao Psicossocial (RAPS): Focada no cuidado
integral as pessoas com sofrimento ou transtorno mental, inclu-
indo aquelas com necessidades decorrentes do uso de alcool e
outras drogas.

- Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE): Visa organizar e
qualificar o atendimento em situagdes de urgéncia e emergéncia,
garantindo o acesso rapido e eficaz aos servigos.

- Impacto: A RAS é fundamental para garantir que os cuida-
dos oferecidos pelo SUS sejam continuos e integrados. Ao pro-
mover a articulagdo entre os diferentes servigos de saude, a RAS
ajuda a evitar a fragmentacgdo do cuidado e melhora a experién-
cia do usuario no sistema de saude, resultando em melhores des-
fechos clinicos e maior satisfagdo dos pacientes.

u

4. Programa Nacional de Imunizagdes (PNI)

O Programa Nacional de Imunizagdes (PNI) é uma das
politicas publicas de saide mais bem-sucedidas e reconhecidas
do Brasil. Criado em 1973, o PNI tem como objetivo controlar,
eliminar e erradicar doengas preveniveis por meio da vacinagao.

- Objetivos: O PNI visa proteger a populag¢do brasileira con-
tra doengas infecciosas que podem ser prevenidas com vacinas,
garantindo o acesso universal e gratuito a vacinagdo. O programa
também busca manter elevadas coberturas vacinais, de modo
a prevenir surtos de doengas e a controlar a propagagdo de in-
fecgoes.

- Funcionamento: O PNI oferece um calendario de vacinagdo
que abrange todas as fases da vida, desde a infancia até a tercei-
ra idade. O programa inclui vacinas contra doengas como polio-
mielite, sarampo, rubéola, difteria, tétano, coqueluche, hepatite
B, febre amarela, HPV, entre outras. As vacinas sdo oferecidas em
unidades de saude em todo o pais, e campanhas de vacinagdo
sdo realizadas regularmente para aumentar a cobertura vacinal.

- Impacto: O PNI é responsavel por conquistas importantes
na saude publica brasileira, como a erradicagdo da poliomielite e
a eliminacdo do sarampo e da rubéola congénita. O programa é
considerado um modelo de sucesso global em termos de imuni-
zagdo e prevencgdo de doengas, contribuindo significativamente
para a redugdo da mortalidade infantil e para o aumento da ex-
pectativa de vida no Brasil.

5. Programa de Saude na Escola (PSE)

O Programa de Saude na Escola (PSE) é uma politica publica
intersetorial que busca promover a saude e melhorar a qualidade
de vida de criangas, adolescentes e jovens por meio de agdes
integradas entre a saude e a educagdo. Langcado em 2007, o PSE é
fruto de uma parceria entre o Ministério da Saude e o Ministério
da Educacdo.

- Objetivos: O PSE tem como objetivo contribuir para a for-
macdo integral dos estudantes da rede publica de ensino por
meio de agdes de promogdo da saude, prevengdo de doengas e
acompanhamento da satde dos escolares. O programa busca in-
tegrar a saude e a educagdo para promover o desenvolvimento
saudavel e a cidadania entre os jovens.

- Funcionamento: As acdes do PSE s3o desenvolvidas em
parceria entre as escolas e as equipes de saude da atengdo basi-
ca. As atividades incluem a realizagdo de campanhas de vaci-
nac¢do, exames de salde (como avaliagdo nutricional, saude bucal
e oftalmolédgica), promogdo de praticas alimentares saudaveis,
prevengao do uso de alcool, tabaco e outras drogas, e educagdo
sexual e reprodutiva.

- Impacto: O PSE tem contribuido para a melhoria da saude
dos estudantes e para o fortalecimento das politicas de pro-
mogao da saude nas escolas. O programa também desempenha
um papel importante na identificagdo precoce de problemas de
saude, permitindo intervengdes oportunas que podem melhorar
o desempenho escolar e a qualidade de vida dos jovens.
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CONHECIMENTOS

ESPECIFICOS

REGULAMENTACAO DO EXERCICIO PROFISSIONAL E CO-
DIGO DE ETICA PROFISSIONAL

REGULAMENTAGCAO DO EXERCICIO PROFISSIONAL

Técnico de Enfermagem

3. Supervisdo e Organiza¢do Hierarquica
- O decreto estabelece que as atividades dos técnicos e

. auxiliares de enfermagem devem ser exercidas sob a supervisao

O Decreto n2 94.406, de 8 de junho de 1987, regulamenta a

Lei n2 7.498, de 25 de junho de 1986, que trata sobre o exercicio
da enfermagem no Brasil. Ele estabelece as normas e diretrizes
para o trabalho de Enfermeiros, Técnicos de Enfermagem, Auxil-
iares de Enfermagem e Parteiros, além de definir suas fungdes e
competéncias. Esse decreto é importante porque organiza e for-

os trabalhadores da area e para a sociedade que depende desses
Servigos.

Pilares Principais do Decreto:

1. Exclusividade do Exercicio Profissional da Enfermagem
- O exercicio da enfermagem em suas diferentes categorias
— enfermeiros, técnicos de enfermagem, auxiliares de enferma-
gem e parteiros — é restrito a profissionais habilitados e regis-
trados nos Conselhos Regionais de Enfermagem. Apenas esses

direta de um enfermeiro. Isso garante uma cadeia hierarquica
clara na organizagdo das atividades de enfermagem, promoven-
do seguranga e eficiéncia nos cuidados de saude.

4. Prescrigao e Cuidado Privativos do Enfermeiro
- A prescrigdo da assisténcia de enfermagem e a realizagdo
de cuidados de maior complexidade técnica sdo fungdes priva-
tivas do enfermeiro, que também é responsavel por atuar em
situagOes de risco de vida e tomada de decisGes imediatas. O en-
fermeiro também é o profissional autorizado a emitir pareceres

maliza a profissdo, garantindo seguranca e regulamentac3o para = € realizar auditorias no ambito da enfermagem.

5. Participacdo na Equipe de Saude e Programas de Saude
Publica

- O enfermeiro, como membro integrante da equipe de

salde, participa diretamente do planejamento, execuc¢do e ava-

* liagdo de programas de saude publica. Isso inclui:

profissionais podem desempenhar fun¢es de enfermagem, ga-

rantindo o controle da qualidade dos servigos prestados e a se-
guranca dos pacientes.

2. Definicao de Competéncias Especificas
- O decreto detalha as fungGes e atribuigdes especificas
para cada nivel profissional da enfermagem:

- Enfermeiros: Realizam atividades mais complexas,
como planejamento, organizagdo, coordenagdo e avaliagdo dos
servigos de enfermagem, além de prestar cuidados diretos a pa-
cientes graves e prescrever cuidados e medicamentos dentro de
programas de saude publica.

- Prevencdo e controle de doengas transmissiveis.

- Educagdo em saude, promovendo medidas preventivas
e de promogao da saude.

- Implementagdo de medidas de seguranca e controle de
infecgBes hospitalares.

- Participag¢do na prescri¢cao de medicamentos em progra-
mas de saude publica, conforme as rotinas institucionais.

6. Registro e Responsabilidade Etica
- O decreto exige que todos os profissionais de enferma-

i gem sigam o Cddigo de Deontologia da Enfermagem, que regula

- Técnicos de Enfermagem: Auxiliam o enfermeiro no

planejamento e execugao de cuidados e realizam atividades de
assisténcia de enfermagem, exceto aquelas de maior complexi-
dade e que sejam privativas do enfermeiro.

- Auxiliares de Enfermagem: Executam tarefas de as-

sisténcia sob supervisdo, como administra¢do de medicamentos,

realizagdo de curativos e cuidados basicos com o paciente.

- Parteiros: Prestam assisténcia ao parto normal, cuidam
da gestante e do recém-nascido, observando as condigdes para
garantir segurancga no parto.
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as normas de conduta ética. Além disso, é obrigatdria a anotagdo
em prontuario das atividades realizadas, para fins de controle e
estatisticas.

7. Educagao Continuada e Desenvolvimento Profissional
- Os profissionais de enfermagem devem participar de pro-
gramas de educagdo continuada e treinamentos para aprimorar
suas habilidades e se manterem atualizados nas praticas da pro-
fissdo. O decreto também destaca a importancia da participagdo
em programas de treinamento de pessoal de saiide e em concur-
SOs para cargos na area.

Esses pilares garantem a organizagao e qualidade da enfer-

magem no Brasil, estabelecendo uma base sélida para a seguran-
¢a dos pacientes e a eficiéncia dos servigos de saude.
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Estrutura e Responsabilidades no Decreto n2 94.406/87

O Decreto n? 94.406/87 define a estrutura hierarquica e as
responsabilidades de cada profissional da equipe de enferma-
gem, dividindo-os em enfermeiros, técnicos de enfermagem,
auxiliares de enfermagem e parteiros. Cada categoria possui
fungdes especificas e atua em niveis diferentes de complexidade,
sempre respeitando o grau de habilitagdo e o nivel de responsa-
bilidade de cada um. Abaixo estdo detalhadas as responsabilida-
des de cada categoria profissional, conforme o decreto:

1. Enfermeiros

Os enfermeiros sdo profissionais com maior nivel de res-
ponsabilidade dentro da equipe de enfermagem. Eles realizam
atividades de maior complexidade técnica e tém a fungdo de li-
deranga e supervisao da equipe. Suas responsabilidades incluem:

FuncgGes Privativas dos Enfermeiros:

- Direcdo e chefia de enfermagem: O enfermeiro tem a atri-
buicdo exclusiva de dirigir os 6rgdos de enfermagem em institui-
¢Oes de saude, sejam elas publicas ou privadas. Também pode
ser responsavel pela chefia de servigos e unidades de enferma-
gem.

- Planejamento e coordenagdo: O enfermeiro é o respon-
savel pelo planejamento, organizagdo, coordenacgdo, execugdo e
avaliacdo dos servigos de enfermagem, assegurando que 0s cui-
dados prestados estejam de acordo com os padrdes de qualida-
de.

- Consultoria e auditoria: Realiza consultoria e auditoria so-
bre assuntos relacionados a enfermagem e pode emitir parece-
res técnicos sobre a assisténcia prestada.

- Prescrigdo de cuidados: Pode prescrever a assisténcia de
enfermagem e realizar consultas de enfermagem, decidindo as
interveng¢des apropriadas para cada paciente.

- Cuidados complexos: Presta cuidados diretos a pacientes
graves ou em risco de vida, sendo responsavel por procedimen-
tos de maior complexidade técnica, que exigem conhecimentos
cientificos aprofundados e a tomada de decisGes imediatas.

1. FungOes do Enfermeiro como Integrante da Equipe de
Saude:

- Participag¢do no planejamento de saude: O enfermeiro in-
tegra as equipes de planejamento das a¢Oes de saude publica,
colaborando na elaboragdo, execu¢do e avaliagdo de programas
e planos assistenciais.

- Controle de infec¢Oes e doengas transmissiveis: Participa
ativamente na prevengdo e controle de infecgdes hospitalares e
doengas transmissiveis, sendo membro das comissGes responsa-
veis por essas atividades.

- Assisténcia a gestante e ao recém-nascido: O enfermeiro
também esta envolvido na assisténcia integral a saude da gestan-
te, parturiente e recém-nascido, promovendo o cuidado durante
o pré-natal e o parto.

2. Técnicos de Enfermagem

Os técnicos de enfermagem sao profissionais de nivel técni-
co que atuam em atividades auxiliares sob a supervisdo de um
enfermeiro. Suas responsabilidades envolvem assisténcia direta
ao enfermeiro e a execug¢do de cuidados intermediarios.

Responsabilidades dos Técnicos de Enfermagem:

- Assisténcia ao enfermeiro: Auxiliam o enfermeiro no
planejamento, programacdo, orientacdo e supervisdo das ativi-
dades de enfermagem, além de prestar cuidados diretos a paci-
entes em estado grave.

- Prevencao e controle: Auxiliam na prevengdo e controle de
doencas transmissiveis em geral, em programas de vigilancia ep-
idemioldgica e no controle sistematico de infecgGes hospitalares.

- Execugdo de cuidados diretos: Realizam atividades de as-
sisténcia de enfermagem, exceto aquelas que sdo de competén-
cia exclusiva do enfermeiro, como a prescri¢do de cuidados com-
plexos.

- Atuagao em equipe: Participam da equipe de saude, con-
tribuindo para o cumprimento dos objetivos dos programas de
salde, como os voltados para educagdo sanitaria e promogdo de
salde.

3. Auxiliares de Enfermagem

Os auxiliares de enfermagem sdo profissionais de nivel mé-
dio, cuja atuagdo esta focada na execucdo de atividades auxilia-
res da enfermagem, sempre sob a supervisdo do enfermeiro. As
suas fungbes sdo mais basicas em comparagdo as dos técnicos e
enfermeiros.

Responsabilidades dos Auxiliares de Enfermagem:

- Preparo de pacientes: S3o responsaveis por preparar os
pacientes para consultas, exames e tratamentos, além de auxiliar
os profissionais de saude em diversas atividades assistenciais.

- Administragdao de medicamentos: Podem administrar me-
dicamentos por via oral e parenteral (exceto medicagdes mais
complexas), sob prescri¢do e supervisdo.

- Cuidados gerais: Prestam cuidados bdsicos, como realizar
curativos, aplicar oxigenoterapia, nebulizagdo e controle hidrico,
além de realizar testes simples e coletar materiais para exames
laboratoriais.

- Assisténcia pré e pds-operatdria: Participam da assistén-
cia ao paciente no periodo pré e pds-operatdrio, auxiliando no
preparo e acompanhamento do paciente.

- Atividades rotineiras: Cuidam da higiene e conforto dos
pacientes, zelam pela seguranca, e sdo responsaveis pela limpeza
e organizagao dos materiais e equipamentos utilizados.

Atuacdo em Programas de Saude:

- Educa¢do em saude: Participam de atividades educativas,
orientando os pacientes apds consultas e auxiliando na execugdo
de programas de educagdao em saude.

- Vacinagao e controle de doengas: Executam tarefas ligadas
avacinagdo, ao controle de pacientes com doengas transmissiveis
e aos cuidados de rotina no controle de doengas cronicas.

4. Parteiros

Os parteiros sdo responsaveis por prestar assisténcia ao par-
to normal, tanto em instituicGes de salide quanto em domicilios,
sob supervisdo de enfermeiros obstetras quando necessario.

Responsabilidades dos Parteiros:

- Assisténcia a gestante: Prestam cuidados durante a ges-
tagdo, o parto e o pos-parto, atuando principalmente em partos
normais.
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- Cuidado ao recém-nascido: Também cuidam do recém-
-nascido apds o parto, promovendo os primeiros cuidados de
saude.

- Supervisao e apoio: Quando atuam em institui¢Ges de sau-
de, seus servigos sdo sempre realizados sob a supervisdo de um
enfermeiro obstetra.

5. Supervisao e Hierarquia

- As atividades dos técnicos de enfermagem e auxiliares de
enfermagem devem ser realizadas sob a supervisdo e orienta-
¢do de um enfermeiro. Isso garante a seguranga e qualidade no
atendimento prestado aos pacientes, além de assegurar que as
responsabilidades de cada nivel sejam respeitadas.

- O enfermeiro é o responsavel por coordenar, dirigir e su-
pervisionar a equipe de enfermagem, garantindo que todos os
procedimentos sejam realizados de acordo com os protocolos e
padrdes técnicos estabelecidos.

Condigbes para o Exercicio Profissional no Decreto n?
94.406/87

O Decreto n? 94.406/87, que regulamenta a Lei n2 7.498/86
sobre o exercicio da enfermagem, estabelece as condigdes obri-
gatdrias que devem ser atendidas para o exercicio legal das ativi-
dades de enfermagem no Brasil. Essas condigdes visam garantir
que apenas profissionais devidamente habilitados e registrados
possam exercer fungdes de enfermagem, assegurando a qualida-
de e a segurancga dos servigos prestados.

Abaixo estdo os principais pontos sobre as condi¢des para o
exercicio profissional estabelecidas pelo decreto:

1. Registro Profissional no Conselho Regional de Enferma-
gem (COREN)

Para exercer qualquer atividade relacionada a enfermagem,
seja como enfermeiro, técnico de enfermagem, auxiliar de enfer-
magem ou parteiro, o profissional deve estar devidamente inscri-
to no Conselho Regional de Enfermagem (COREN) da respectiva
regido onde atua. Esse registro é um requisito obrigatério para
garantir que o profissional tenha a formagao necessaria e esteja
apto a exercer sua fungdo.

- Obrigatoriedade de Inscrigdo: O decreto estabelece que o
exercicio da atividade de enfermagem s sera permitido ao pro-
fissional que possuir inscricdo valida no COREN, o érgdo respon-
savel pela fiscalizagdo e regulamentagdo da pratica da enferma-
gem.

- Fiscalizagdo: Cabe ao COREN a responsabilidade de fiscali-
zar o cumprimento das disposi¢Oes legais e garantir que os pro-
fissionais inscritos estejam aptos a exercer suas fungdes dentro
dos padrdes éticos e técnicos estabelecidos.

2. Formagao e Titulagdo Adequada

Cada categoria profissional tem requisitos especificos de for-
macao e habilitagdo:

ol
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- Enfermeiros: Devem ser titulares de diploma de Enferma-
gem conferido por uma instituicdo de ensino reconhecida nos
termos da lei. Também podem exercer a fungdo os titulares de di-
plomas estrangeiros revalidados no Brasil ou emitidos com base
em acordos de intercambio cultural.

- Técnicos de Enfermagem: Devem possuir diploma ou cer-
tificado de Técnico de Enfermagem, expedido por instituicdes le-
galmente reconhecidas e registrado no drgdo competente. Diplo-
mas estrangeiros também podem ser aceitos desde que sejam
revalidados no Brasil ou emitidos em conformidade com acordos
culturais.

- Auxiliares de Enfermagem: Devem ter o certificado de Au-
xiliar de Enfermagem emitido por uma instituigao de ensino qua-
lificada e registrado no érgao competente. Também sdo aceitos
diplomas obtidos por meio de cursos anteriores a regulamenta-
¢do da Lei 7.498/86, desde que legalmente reconhecidos.

- Parteiros: Para atuar como parteiro, o profissional deve
possuir o certificado especifico previsto no Decreto-lei n?
8.778/46 ou diplomas estrangeiros equivalentes, devidamente
revalidados.

3. Supervisdo e Hierarquia Profissional

As atividades de técnicos e auxiliares de enfermagem sé po-
dem ser realizadas sob a supervisdo e dire¢gao de um enfermeiro.
O decreto reforga que as atividades dos niveis mais basicos da
equipe de enfermagem precisam ser orientadas por um enfer-
meiro para garantir que os protocolos e normas técnicas sejam
seguidos adequadamente.

- Supervisdao dos Técnicos de Enfermagem: O técnico de en-
fermagem auxilia o enfermeiro na execugdo de cuidados e pre-
vengdo de doengas, mas sempre sob sua supervisdo direta, es-
pecialmente em casos de pacientes graves ou em situagdes que
exigem maior complexidade.

- Supervisdo dos Auxiliares de Enfermagem: Os auxiliares
de enfermagem desempenham atividades de assisténcia basica e
cuidados simples, também subordinados a supervisdo do enfer-
meiro, para assegurar que as normas de seguranca e qualidade
sejam respeitadas.

4. Prova de Inscrigado no COREN para Ingresso em Cargos
Publicos

No ambito da administra¢do publica — seja federal, estadual
ou municipal —ainscrigdo no COREN é um pré-requisito essencial
para o provimento de cargos ou fung¢des na area de enfermagem,
assim como para a contratagao de profissionais de todos os graus
(enfermeiros, técnicos e auxiliares).

- Comprovagdo de Inscrigdo: Para a contratacdo de profis-
sionais na area de enfermagem em cargos publicos, é exigido
gue o candidato comprove sua inscri¢do no respectivo Conselho
Regional de Enfermagem. Sem essa comprovagao, o exercicio da
profissdo ndo é permitido.
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5. Cumprimento do Cédigo de Deontologia da Enfermagem

Todos os profissionais de enfermagem devem seguir o Cédigo de Deontologia da Enfermagem, que estabelece as normas éticas e
de conduta para o exercicio da profissdo. Esse cédigo regula o comportamento ético esperado dos profissionais e a responsabilidade
no cuidado aos pacientes, destacando a importancia do respeito a dignidade humana e da qualidade da assisténcia prestada.

- Responsabilidade Etica: O cumprimento das normas éticas é parte integrante da atuagdo profissional de enfermeiros, técnicos
e auxiliares. O decreto prevé que os profissionais anotem em prontuarios as atividades realizadas, o que também tem fins estatisticos
e de controle.

6. Participacdao em Programas de Educagdo Continuada

O decreto também valoriza a educagdo continuada como um elemento essencial para a formagdo continua dos profissionais de
enfermagem. Isso garante que os profissionais se mantenham atualizados sobre as novas praticas e tecnologias aplicadas na area da
saude.

- Treinamento e Atualizagao: Os profissionais sdo incentivados a participar de programas de capacitagdo e treinamento voltados
para o aprimoramento técnico e cientifico, bem como para a atualizagdo constante em novas metodologias e técnicas assistenciais.

- Programas de Educagdo em Saude: Enfermeiros, técnicos e auxiliares também sdo responsdveis por participar ativamente de
programas de educagdo para a salde, tanto para capacitar outros profissionais como para promover a educagdo da populagdo.

7. Responsabilidade e Anotagao de Atividades

O decreto exige que os profissionais de enfermagem, ao prestar cuidados aos pacientes, anotem suas atividades nos prontuarios
para fins de controle e acompanhamento.

- Anotagbes no Prontuario: O registro das atividades da assisténcia de enfermagem é essencial tanto para controle estatistico
quanto para garantir que haja uma documentagdo formal das intervengdes realizadas, promovendo transparéncia e responsabilidade
nos cuidados prestados.

Em resumo:
Categoria A T e
e Atribuig¢des Principais Supervisao
Profissional ¢ P P
- Diregdo e chefia de servigos de enfermagem.
- Planejamento, organizagao, coordenacdo e avaliagdo de servigos.
- Prescri¢do da assisténcia de enfermagem. Nivel superior, supervi-
Enfermeiro - Cuidados diretos a pacientes graves. siona técnicos e auxilia-
- Consultoria, auditoria e parecer técnico. res de enfermagem.
- Participagdo em programas de saude publica e controle de infecgGes.
- Assisténcia a gestante, parturiente e recém-nascido.
- Assisténcia ao enfermeiro no planejamento e execuc¢do de cuidados.
Técnico de - Cuidados diretos a pacientes graves sob supervisdo. Supervisionado pelo
Enfermagem - Participagdo no controle de infec¢Ges e doengas transmissiveis. enfermeiro
- Execugdo de atividades de enfermagem, exceto as privativas do enfermeiro.
- Preparo de pacientes para consultas, exames e tratamentos.
- Administragdo de medicamentos e curativos. ..
. . - - Supervisionado por
Auxiliar de - Cuidados basicos de higiene e conforto. . P
- - enfermeiro e/ou técnico
Enfermagem - Coleta de material para exames laboratoriais.
e N ~ . - de enfermagem
- Participagdo em atividades de educag¢do em saude e programas de vacinagdo.
- Participagdo em cuidados pds-operatorios e atividades de rotina.
- Assisténcia ao parto normal. .
. . . , . Supervisionado por
. - Cuidados a gestante, parturiente e recém-nascido. .
Parteiro R . L. enfermeiro obstetra,
- Realizagdo de parto em domicilio, quando necessario. .
~ - - qguando necessario
- Atuagdo sob supervisdao do enfermeiro obstetra.
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