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LINGUA PORTUGUESA

LEITURA E INTERPRETACAO DE DIVERSOS TIPOS DE TEX-
TOS (LITERARIOS E NAO LITERARIOS)

Defini¢do 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 conclusdes especificas.

Exemplificando, sempre que nos é exigida a compreens3o '
de uma questdo em uma avaliagdo, a resposta sera localizada no :

proprio texto, posteriormente, ocorre a interpretagdo, que é a
leitura e a conclusdo fundamentada em nossos conhecimentos
prévios.

Compreensao de Textos

Resumidamente, a compreensdo textual consiste na analise
do que estd explicito no texto, ou seja, na identificacdo da :

mensagem. E assimilar (uma devida coisa) intelectualmente,

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.

Interpretagdo de Textos

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

A interpretacdo de textos compreende a habilidade de se
chegar a conclusdes especificas apds a leitura de algum tipo de

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 interpretagdo de
texto é subjetiva, podendo ser diferente entre leitores.

Exemplo de compreensao e interpretagdo de textos

Para compreender melhor a compreensio e interpretacdo
de textos, analise a questdo abaixo, que aborda os dois conceitos :

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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A imagem a seguir ilustra uma campanha pela inclusdo

- social.

“A Constituigcdo garante o direito a educagdo para todos e a

- inclusdo surge para garantir esse direito também aos alunos com
fazendo uso da capacidade de entender, atinar, perceber, :

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 educagdo abrange todas as pessoas,
deficientes ou ndo.

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

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

Resolugao:
Em “A” —Errado: o texto é sobre direito a educagdo, incluindo
as pessoas com deficiéncia, ou seja, inclusdo de pessoas na

. sociedade.

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/adi¢do das pessoas portadoras de deficiéncia ao direito
a educacdo, além das que ndo apresentam essas condicdes.

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

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

Resposta: Letra B.

a ‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘



LINGUA PORTUGUESA

Compreender um texto nada mais é do que analisar e
decodificar o que de fato estd escrito, seja das frases ou de
ideias presentes. Além disso, interpretar um texto, estd ligado as
conclusdes que se pode chegar ao conectar as ideias do texto
com a realidade.

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 varias facetas,
desde a compreensdo basica do que estd escrito até as analises
mais profundas sobre significados, inten¢Ges 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 divagagGes ou hipdteses, supostamente
contidas nas entrelinhas. Deve-se atentar as ideias do autor,
0 que ndo implica em ficar preso a superficie do texto, mas é
fundamental que ndo se criem suposi¢des vagas e inespecificas.

Importancia da interpretacido

A pratica da leitura, seja por prazer, para estudar ou para
se informar, aprimora o vocabuldrio e dinamiza o raciocinio
e a interpretagdo. 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 auxiliard na apreensdo do conteldo exposto.
Lembre-se de que os pardgrafos ndo estdo organizados, pelo
menos em um bom texto, de maneira aleatoria, se estdo no lugar
que estdo, é porque ali se fazem necessarios, estabelecendo uma
relacdo hierarquica 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 divagacGes ou hipoteses, 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.

ol

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

Diferenga entre compreensao e interpretacao

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

Principais caracteristicas do texto literario

Ha diferenca do texto literarioem relagdo ao texto referencial,
sobretudo, por sua carga estética. Esse tipo de texto exerce uma
linguagem ficcional, além de fazer referéncia a fungdo poética da
linguagem.

Uma constante discussdo sobre a fungdo e a estrutura
do texto literario existe, e também sobre a dificuldade de se
entenderem os enigmas, as ambiguidades, as metaforas da
literatura. S3o esses elementos que constituem o atrativo do
texto literario: a escrita diferenciada, o trabalho com a palavra,
seu aspecto conotativo, seus enigmas.

A literatura apresenta-se como o instrumento artistico de
andlise de mundo e de compreensdo do homem. Cada época
conceituou a literatura e suas fun¢Ges de acordo com a realidade,
o contexto histérico e cultural e, os anseios dos individuos
daquele momento.

— Ficcionalidade: os
transfigurando-o, recriando-o.

— Aspecto subjetivo: o texto apresenta o olhar pessoal do
artista, suas experiéncias e emogdes.

— Enfase na funcdo poética da linguagem: o texto literario
manipula a palavra, revestindo-a de carater artistico.

— Plurissignificagdo: as palavras, no texto literario, assumem
varios significados.

textos baseiam-se no real,

Principais caracteristicas do texto ndo literario

Apresenta peculiaridades em relagdo a linguagem literdria,
entre elas o emprego de uma linguagem convencional e
denotativa. Além disso, tem como func¢do informar de maneira
clara e sucinta, desconsiderando aspectos estilisticos préprios da
linguagem literaria.

Os diversos textos podem ser classificados de acordo com
a linguagem utilizada. Ademais, a linguagem de um texto estd
condicionada a sua funcionalidade. Quando pensamos nos
diversos tipos e géneros textuais, devemos pensar também na
linguagem adequada a ser adotada em cada um deles. Para isso
existem a linguagem literaria e a linguagem nao literaria.

Diferente do que ocorre com os textos literarios, nos quais
ha uma preocupagdo com o objeto linguistico e também com o
estilo, os textos ndo literarios apresentam caracteristicas bem
delimitadas para que possam cumprir sua principal missao,
que é, na maioria das vezes, a de informar. Quando pensamos
em informagdo, alguns elementos devem ser elencados, como
a objetividade, a transparéncia e o compromisso com uma
linguagem ndo literdria, afastando assim possiveis equivocos na
interpretagdo de um texto.

Editora
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SINONIMOS E ANTONIMOS. SENTIDO PROPRIO E FIGU-
RADO DAS PALAVRAS

Visdo Geral: o significado das palavras é objeto de estudo
da semantica, a area da gramatica que se dedica ao sentido das
palavras e também as relagGes de sentido estabelecidas entre
elas.

Denotagao e conotagdo
Denotagdo corresponde ao sentido literal e objetivo das
palavras, enquanto a conotagdo diz respeito ao sentido figurado
das palavras. Exemplos:
“0 gato é um animal doméstico.”
“Meu vizinho é um gato.”

No primeiro exemplo, a palavra gato foi usada no seu
verdadeiro sentido, indicando uma espécie real de animal. Na

segunda frase, a palavra gato faz referéncia ao aspecto fisico :

do vizinho, uma forma de dizer que ele é tdo bonito quanto o
bichano.

Hiperonimia e hiponimia

Dizem respeito a hierarquia de significado. Um hiperénimo,
palavra superior com um sentido mais abrangente, engloba um
hipénimo, palavra inferior com sentido mais restrito.

Exemplos:

— Hiperénimo: mamifero: — hipdnimos: cavalo, baleia.

— Hiperonimo: jogo — hiponimos: xadrez, baralho.

Polissemia e monossemia

A polissemia diz respeito ao potencial de uma palavra
apresentar uma multiplicidade de significados, de acordo com o
contexto em que ocorre. A monossemia indica que determinadas
palavras apresentam apenas um significado. Exemplos:

— “Lingua”, é uma palavra polissémica, pois pode por um '

idioma ou um 6rgdo do corpo, dependendo do contexto em que
é inserida.

— A palavra “decalitro” significa medida de dez litros, e ndo
tem outro significado, por isso é uma palavra monossémica.

Sinonimia e antonimia

A sinonimia diz respeito a capacidade das palavras serem
semelhantes em significado. J4 antonimia se refere aos
significados opostos. Desse modo, por meio dessas duas relagoes,
as palavras expressam proximidade e contrariedade.

Exemplos de palavras sinGnimas: morrer = falecer; rapido =
veloz.

Exemplos de palavras anténimas: morrer x nascer; pontual
x atrasado.

Homonimia e paronimia

A homonimia diz respeito a propriedade das palavras

apresentarem: semelhangas sonoras e graficas, mas distingdo
de sentido (palavras homonimas), semelhangas homofonas, mas
distingdo grafica e de sentido (palavras homofonas) semelhangas
graficas, mas distingdo sonora e de sentido (palavras homagrafas).

Editora o,
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A paronimia se refere a palavras que sdo escritas e pronunciadas
de forma parecida, mas que apresentam significados diferentes.

- Veja os exemplos:

— Palavras homoénimas: caminho (itinerario) e caminho
(verbo caminhar); morro (monte) e morro (verbo morrer).

— Palavras homofonas: apressar (tornar mais rapido) e
aprecar (definir o preco); arrochar (apertar com forga) e arroxar
(tornar roxo).

— Palavras homografas: apoio (suporte) e apoio (verbo
apoiar); boto (golfinho) e boto (verbo botar); choro (pranto) e

¢ choro (verbo chorar) .

— Palavras parOnimas: apdstrofe (figura de linguagem) e
apéstrofo (sinal grafico), comprimento (tamanho) e cumprimento
(saudagao).

PONTUACAO H

— Visao Geral

O sistema de pontuagdo consiste em um grupo de sinais
graficos que, em um periodo sintatico, tém a fung¢do primordial
de indicar um nivel maior ou menor de coesdo entre estruturas e,
ocasionalmente, manifestar as propriedades da fala (prosddias)
em um discurso redigido. Na escrita, esses sinais substituem os
gestos e as expressées faciais que, na linguagem falada, auxiliam
a compreensdo da frase.

O emprego da pontuagdo tem as seguintes finalidades:

— Garantir a clareza, a coeréncia e a coesdo interna dos
diversos tipos textuais;

— Garantir os efeitos de sentido dos enunciados;

— Demarcar das unidades de um texto;

— Sinalizar os limites das estruturas sintaticas.

— Sinais de pontuag¢do que auxiliam na elaboragdao de um
enunciado

Virgula

De modo geral, sua utilidade é marcar uma pausa do
enunciado para indicar que os termos por ela isolados, embora
compartilhem da mesma frase ou periodo, ndo compdem
unidade sintatica. Mas, se, ao contrario, houver relagdo sintatica
entre os termos, estes ndo devem ser isolados pela virgula. Isto
quer dizer que, ao mesmo tempo que existem situagdes em que
a virgula é obrigatéria, em outras, ela é vetada. Confira os casos

© em que a virgula deve ser empregada:

¢ No interior da sentenga
1—Para separar elementos de uma enumeragao e repetigdo:

ENUMERACAO

Adicione leite, farinha, agucar, ovos, 6leo e chocolate.

Paguei as contas de agua, luz, telefone e gas.

REPETICAO

Os arranjos estdo lindos, lindos!

Sua atitude foi, muito, muito, muito indelicada.

u
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2 —Isolar o vocativo
“Criang¢as, venham almocgar
“Quando sera a prova, professora?”

1”

3 —Separar apostos
“0O ladrao, menor de idade, foi apreendido pela policia.”

4 — Isolar expressdes explicativas:
“As CPls que terminaram em pizza, ou seja, ninguém foi
responsabilizado.”

5 —Separar conjungdes intercaladas
“Nao foi explicado, porém, o porqué das falhas no sistema.”

6 — Isolar o adjunto adverbial anteposto ou intercalado:

“Amanhd pela manhd, faremos o comunicado aos
funcionarios do setor.”
“Ele foi visto, muitas vezes, vagando desorientado pelas
ruas.”
7 — Separar o complemento pleondstico antecipado:
“Estas alegagbes, nao as considero legitimas.”

8 — Separar termos coordenados assindéticos (ndo

conectadas por conjungGes)
“Os seres vivos nascem, crescem, reproduzem-se, morrem.”

9 —Isolar o nome de um local na indicagdo de datas:
“Sdo Paulo, 16 de outubro de 2022”.

10 — Marcar a omissdo de um termo:
“Eu fago o recheio, e vocé, a cobertura.” (omissdo do verbo
“fazer”).

¢ Entre as sentengas
1 — Para separar as oragdes subordinadas adjetivas
explicativas
“Meu aluno, que mora no exterior, fara aulas remotas.”

2 — Para separar as ora¢des coordenadas sindéticas e
assindéticas, com excegao das orag¢0es iniciadas pela conjungdo
llell:

“Liguei para ela, expliquei o acontecido e pedi para que nos

ajudasse.”

3 — Para separar as oragdes substantivas que antecedem a
principal:
“Quando sera publicado, ainda ndo foi divulgado.”

4 — Para separar oragdes subordinadas adverbiais
desenvolvidas ou reduzidas, especialmente as que antecedem a
oracgdo principal:

Por ser sempre assim, ninguém da

Reduzida <
atencgdo!

. Porque é sempre assim, ja ninguém da
Desenvolvida q P ) g

atencgdo!

ol

5 — Separar as sentencas intercaladas:
“Querida, disse o esposo, estarei todos os dias aos pés do
seu leito, até que vocé se recupere por completo.”

e Antes da conjungao “e”

1 — Emprega-se a virgula quando a conjungdo “e” adquire
valores que ndo expressam adigdo, como consequéncia ou
diversidade, por exemplo.

“Argumentou muito, e ndo conseguiu convencer-me.”

2 — Utiliza-se a virgula em casos de polissindeto, ou seja,
sempre que a conjungdo “e” é reiterada com com a finalidade de
destacar alguma ideia, por exemplo:

“(...) e os desenrolamentos, e os incéndios, e a fome, e
a sede; e dez meses de combates, e cem dias de cancioneiro

continuo; e o esmagamento das ruinas...” (Euclides da Cunha)

3 — Emprega-se a virgula sempre que oragGes coordenadas
apresentam sujeitos distintos, por exemplo:
“A mulher ficou irritada, e o marido, constrangido.”

Ousodavirgula é vetado nos seguintes casos: separar sujeito
e predicado, verbo e objeto, nome de adjunto adnominal, nome
e complemento nominal, objeto e predicativo do objeto, oragao
substantiva e oragdo subordinada (desde que a substantivo ndo
seja apositiva nem se apresente inversamente).

Ponto
1 — Para indicar final de frase declarativa:
“0 almogo esta pronto e sera servido.”

2 — Abrevia palavras:

—“p.” (pagina)

—“V. Sra.” (Vossa Senhoria)
— “Dr.” (Doutor)

3 — Para separar periodos:
“0 jogo ndo acabou. Vamos para os pénaltis.”

Ponto e Virgula
1 — Para separar oragdes coordenadas muito extensas ou
oragGes coordenadas nas quais ja se tenha utilizado a virgula:
“Gosto de assistir a novelas; meu primo, de jogos de RPG;
nossa amiga, de praticar esportes.”

2 — Para separar os itens de uma sequéncia de itens:
“Os planetas que compdem o Sistema Solar sdo:
Mercurio;
Vénus;
Terra;
Marte;
Jupiter;
Saturno;
Urano;
Netuno.”
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RESOLUCAO DE SITUACOES-PROBLEMA, ENVOLVENDO:
ADICAO, SUBTRACAO, MULTIPLICACAO, DIVISAO, PO-
TENCIAGAO OU RADICIACAO cOM NUMEROS RACIO-
NAIS, NAS SUAS REPRESENTAGCOES FRACIONARIA OU
DECIMAL

A habilidade de resolver problemas matematicos é aprimo-

rada através da pratica e do entendimento dos conceitos funda-
mentais. Neste contexto, a manipulagdo de nimeros racionais,
seja em forma fraciondria ou decimal, mostra-se como um as- ta perdeu
pecto essencial. A familiaridade com essas representa¢des nu- :

méricas e a capacidade de transitar entre elas sdo competéncias
essenciais para a resolugdo de uma ampla gama de questdes ma-
tematicas. Vejamos alguns exemplos:

01. (CAmara Municipal de S3o José dos Campos/SP — Ana-
condominio, a caixa d’agua do bloco A contém 10 000 litros a

ridos 2 000 litros de agua da caixa d’agua do bloco A para a do
bloco B, ficando o bloco A com o dobro de dgua armazenada em
relagdo ao bloco B. Apds a transferéncia, a diferenca das reservas
de dgua entre as caixas dos blocos A e B, em litros, vale

(A) 4 000.

(B) 4 500.

(C) 5 000.

(D) 5 500.

(E) 6 000.

Resolugao:

A=B+10000 (1)

Transferidos: A—2000 = 2.B, ou seja, A=2.B+2000
Substituindo a equagdo ( Il ) na equagdo (| ), temos:
2.B +2000 = B + 10000

2.B—B=10000 - 2000

B = 8000 litros (no inicio)

Assim, A = 8000 + 10000 = 18000 litros (no inicio)
Portanto, apds a transferéncia, fica:

A’ = 18000 — 2000 = 16000 litros

B’ = 8000 + 2000 = 10000 litros

Por fim, a diferenca é de : 16000 — 10000 = 6000 litros
Resposta: E.

()

02. (EBSERH/ HUSM/UFSM/RS — Analista Administrativo —
AOCP) Uma revista perdeu 1/5 dos seus 200.000 leitores.

Quantos leitores essa revista perdeu?

(A) 40.000.

(B) 50.000.

(C) 75.000.
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(D) 95.000.
(E) 100.000.

Resolugdo:
Observe que os 200.000 leitores representa o todo, dai de-
vemos encontrar 1/5 desses leitores, ou seja, encontrar 1/5 de

200.000.
1x200.000

1/5 x200.000 = 5 =

200.000

=40.000

Desta forma, 40000 representa a quantidade que essa revis-
Resposta: A.
03. (PM/SP - Oficial Administrativo — VUNESP) Uma pessoa

esta montando um quebra-cabega que possui, no total, 512 pe-
¢as. No 1.2 dia foram montados 5/16 do niumero total de pegas e,

. o o . - - no 2.2 dia foram montados 3/8 do numero de pegas restantes. O
lista Técnico Legislativo — Designer Gréfico — VUNESP) Em um © nimero de pegas que ainda precisam ser montadas para finalizar
. i ) ) i 0 quebra-cabega é:

mais de agua do que a caixa d’agua do bloco B. Foram transfe-

(A) 190.
(8) 200.
(c) 210.
(D) 220.
(E) 230.

Resolugdo:
Neste exercicio temos que 512 é o total de pegas, e quere-

mos encontrar a parte, portanto é a mesma forma de resolugdo

do exercicio anterior:

No 1.2 dia foram montados 5/16 do nimero total de pecas
Logo é 5/16 de 512, ou seja:

5x512_5x512_255u_150
16 - 16 16

Assim, 160 representa a quantidade de pegas que foram

" montadas no primeiro dia. Para o segundo dia teremos 512 — 160

=352 pecas restantes, entdo devemos encontrar 3/8 de 352, que
foi a quantidade montada no segundo dia.

3 i, 3352 _1056 _
8"~ 8 T8

Logo, para encontrar quantas pegas ainda precisam ser mon-

132

. tadas iremos fazer a subtragdo 352 — 132 = 220.

Resposta: D.
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04. (Pref. Maranguape/CE — Prof. de educagdo basica — Ma-
tematica — GR Consultoria e Assessoria) Jodo gastou RS 23,00,
equivalente a terca parte de 3/5 de sua mesada. Desse modo, a
metade do valor da mesada de Jodo é igual a:

(A) RS 57,50;

(B) RS 115,00;

(C) RS 172,50;

(D) RS 68,50.

Resolugao:

Vamos representar a mesada pela letra x.

Como ele gastou a terga parte (que seria 1/3) de 3/5 da me-
sada (que equivale a 23,00), podemos escrever da seguinte ma-
neira:

X

x=§=23 —+x=235—=2x=115

w| =
L) w

Logo, a metade de 115 = 115/2 = 57,50
Resposta: A.

05. (FINEP — Assistente — CESGRANRIO) Certa praca tem 720
m? de drea. Nessa praca sera construido um chafariz que ocupara
600 dm?.

Que fragdo da drea da praga serd ocupada pelo chafariz?

(A) 1/600
(8) 1/120
(C) 1/90
(D) 1/60
(E) 1/12

Resolugao:
600 dm? =6 m?

Resposta: B.

MINIMO MULTIPLO COMUM E MAXIMO DIVISOR CO-
MUM

MAXIMO DIVISOR COMUM

0O maximo divisor comum de dois ou mais nimeros naturais
ndo nulos é o maior divisor comum desses nimeros. Esse concei-
to é util em situagdes onde queremos dividir ou agrupar quanti-
dades da maior forma possivel, sem deixar restos.

Passos para Calcular o MDC:

- Identifique todos os fatores primos comuns entre os
numeros.

- Se houver mais de um fator comum, multiplique-os,
usando o menor expoente de cada fator.

- Se houver apenas um fator comum, esse fator sera o
préprio MDC.

Exemplo 1: Calcule o MDC entre 15 e 24.
Primeiro realizamos a decomposi¢do em fatores primos

15 3 24
5 5 12

W N N N

entao
15=3.5
24=2%.3

O Unico fator comum entre eles é o 3, e ele aparece com o
expoente 1 em ambos os nimeros.
Portanto, o MDC(15,24) =3

Exemplo 2: Calcule o MDC entre 36 e 60
Primeiro realizamos a decomposi¢do em fatores primos

36 3 60 | 2
12 3 30 | 2
2 15 3
2 5 5
1 1
entao
36=2%.3?
60=2%3.5

Os fatores comuns entre eles sdo 2 e 3. Para o fator 2, o
menor expoente é 2 e para o fator 3, o menor expoente é 1.
Portanto, o MDC(36,60) =2%.3'=4.3=12

Exemplo 3: CEBRASPE - 2011

O piso de uma sala retangular, medindo 3,52 m x 4,16 m,
sera revestido com ladrilhos quadrados, de mesma dimensao,
inteiros, de forma que ndo fique espaco vazio entre ladrilhos vizi-
nhos. Os ladrilhos serdo escolhidos de modo que tenham a maior
dimensao possivel. Na situagdo apresentada, o lado do ladrilho
deverd medir

(A) mais de 30 cm.

(B) menos de 15 cm.

(C) mais de 15 cm e menos de 20 cm.

(D) mais de 20 cm e menos de 25 cm.

(E) mais de 25 cm e menos de 30 cm.

As respostas estdo em centimetros, entdo vamos converter
as dimensdes dessa sala para centimetros:
3,52m =3,52 x 100 = 352cm
4,16m = 4,16 x 100 = 416cm
Agora, para os ladrilhos quadrados se encaixarem perfeita-
mente nessa sala retangular, a medida do lado do ladrilho qua-
drado devera ser um divisor comum de 352 e 416, que sdo as
dimensdes dessa sala. Mas, como queremos que os ladrilhos te-
nham a maior dimensdo possivel, a medida do seu lado devera
ser o maior divisor comum (MDC) de 352 e 416
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352 2 416 2
176 2 208 2
88 2 104 2
44 2 52 2
22 2 26 2
11 11 13 13
1 1

O Unico fator comum entre eles é o 2, e ele aparece com o
expoente 5 em ambos os numeros.

Portanto, o MDC(352, 416) = 2°= 32.

Resposta: Alternativa A.

MiNIMO MULTIPLO COMUM

O minimo multiplo comum (MMC) de dois ou mais
nimeros é o menor numero, diferente de zero, que é multiplo
comum desses numeros. Esse conceito é Util em situages onde
gueremos encontrar a menor quantidade comum possivel que
possa ser dividida por ambos os nimeros sem deixar restos.

Passos para Calcular o MMC:

- Decompor os nimeros em fatores primos.

- Multiplicar os fatores comuns e ndao comuns, utilizando o
maior expoente de cada fator.

Exemplo 1: Calcule o MMC entre 15 e 24.
Primeiro realizamos a decomposi¢do em fatores primos

15, 24

15, 12

15,

15,

5,
1

Uuu W N N N

Para o mmc, fica mais facil decompor os dois nimeros jun-
tos, iniciando a divisdo pelo menor nimero primo e aplicando-o
aos dois nUmeros, mesmo que apenas um seja divisivel por ele.
Observe que enquanto o 15 ndo pode ser dividido, continua apa-
recendo.

Os fatores primos sdo: 23,3 e 5.

Portanto, o MMC(15,24)=23. 3.5=8.3.5=120

Exemplo 2: Calcule o MMC entre 6, 8 e 14.
Primeiro realizamos a decomposi¢do em fatores primos

=]
=
H

~

=W W W
R R B N N ®
NN NN
N W N NN
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Os fatores primos sdo: 23,3 e 7.
Portanto, o MMC(6, 8,14)=23. 3.7=8.3.7 =168

Exemplo 3: VUNESP - 2016

No aeroporto de uma pequena cidade chegam avides de trés
companhias aéreas. Os avides da companhia A chegam a cada 20
minutos, da companhia B a cada 30 minutos e da companhia Ca
cada 44 minutos. Em um domingo, as 7 horas, chegaram avides
das trés companhias ao mesmo tempo, situagdo que voltara a se
repetir, nesse mesmo dia, as

(A) 17h 30min.

(B) 16h 30min.

(C) 17 horas.

(D) 18 horas.

(E) 18h 30min.

Para encontrar o préoximo momento em que os avies das
trés companhias voltardo a chegar juntos, precisamos calcular o
minimo multiplo comum dos intervalos de chegada: 20, 30 e 44
minutos.

20,30, 44
10, 15, 22
5,15, 11
5,5,11
1,1,11 | 11

1

g W NN

Os fatores primos sdo: 2%, 3,5 e 11.

Portanto, o MMC(20,30,44) =2%.3.5.11 =660

Encontramos a resposta em minutos: 660 minutos. No en-
tanto, como queremos saber o horario exato em que os avides
voltardo a se encontrar, precisamos converter esse valor para ho-
ras. Sabemos que 1 hora equivale a 60 minutos. Entdo

660/ 60 =11 horas

Os avibes das trés companhias voltardo a chegar juntos apds
11 horas. Como o primeiro encontro ocorreu as 7 horas, basta
somar 11 horas para encontrar o préximo horario de chegada
conjunta:

11+ 7 =18 horas
Resposta: Alternativa D.

RAZAO E PROPORGAO H

Frequentemente nos deparamos com situagdes em que
é necessdio comparar grandezas, medir variagdes e entender
como determinadas quantidades se relacionam entre si. Para
isso, utilizamos os conceitos de razdo e propor¢do, que permitem
expressar de maneira simples e eficiente essas relagdes.

RAZAO

A razdo é uma maneira de comparar duas grandezas por
meio de uma divisdo. Se temos dois niUmeros a e b (com b#0), a
razdo entre eles é expressa por a/b ou a:b. Este conceito é utiliza-
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do para medir a relagdo entre dois valores em diversas situagoes,

como a comparagdo entre homens e mulheres em uma sala, a

relagdo entre distancias percorridas e tempo, entre outros.

Exemplo:
Em uma sala de aula ha 20 rapazes e 25 mogas. A razdo entre
o numero de rapazes e mogas € dada por:

20 4

25 5
Portanto, a razdo é 4:5.

Razoes Especiais

Algumas razGes sdo usadas em situagOes praticas para ex-
pressar comparagoes especificas:

- Velocidade Média: A razdo entre a distancia percorrida e o
tempo gasto, representada por:

Distancia
Velocidade Média — ——————

Tempo
- Densidade Demografica: A razdo entre o numero de habi-

tantes e a area de uma regido, dada por:

Populacao

Densidade Demografica = — 5
Area (km)

- Escalas: Usada para representar a proporgdo entre o ta-
manho real de um objeto e sua representagdo em um mapa ou

desenho, como:

Tamanho no mapa

Escala —
Tamanho real

PROPORGCAO

Uma propor¢do é uma igualdade entre duas razoes. Se te-
mos duas razdes A\B e C\D, dizemos que elas estdo em propor-
¢ado se:

A C

B D
Esse conceito é frequentemente utilizado para resolver pro-
blemas em que duas ou mais relagdes entre grandezas sdo iguais.

A propriedade fundamental das proporgées é que o produto dos

extremos é igual ao produto dos meios, ou seja:

AxD=BxC

Exemplo:
Suponha que 3/4 esteja em proporg¢do com 6/8. Verificamos
se ha proporgdo pelo produto dos extremos e dos meios:
3x8=4x6
Como 24 = 24, a proporgdo é verdadeira.

Exemplo:

Determine o valor de X para que a razdo X/3 esteja em pro-
por¢do com 4/6. Montando a propor¢io:

MATEMATICA

u

3 6

Multiplicando os extremos e 0s meios:
6X=3x4
6X =12

X=2

Propriedades das Proporgoes
Além da propriedade fundamental, as propor¢des possuem
outras propriedades que podem facilitar a resolugdo de proble-

: mas. Algumas das mais importantes sdo:

- Soma ou diferenga dos termos: A soma (ou diferenga) dos
dois primeiros termos esta para o primeiro (ou segundo) termo
assim como a soma (ou diferenga) dos dois Gltimos termos esta
para o terceiro (ou quarto) termo. Por exemplo:

A+B C+D
B D
- Soma ou diferen¢a dos antecedentes e consequentes: A
soma (ou diferenca) dos antecedentes estd para a soma (ou di-

ferenga) dos consequentes, assim como cada antecedente esta
para seu respectivo consequente:

A+Cc A
B+D B

GRANDEZAS PROPORCIONAIS

Além de compreender razdo e proporgao, € importante en-
tender como diferentes grandezas se relacionam entre si, confor-
me o comportamento das varidveis envolvidas.

Grandezas Diretamente Proporcionais
Duas grandezas sdo diretamente proporcionais quando a
razdo entre seus valores é constante, ou seja, quando uma gran-

. deza aumenta, a outra também aumenta proporcionalmente. O

exemplo classico é a relagdo entre distancia percorrida e com-
bustivel gasto:

Distancia (km) | Combustivel (litros)
13 1
26 2
39 3
52 4

Nessa situag¢do, quanto mais distancia se percorre, mais
combustivel é gasto. Se a distancia dobra, o combustivel também
dobra.

Grandezas Inversamente Proporcionais
Duas grandezas sdo inversamente proporcionais quando a

: razdo entre os valores da primeira grandeza é igual ao inverso

da razdo dos valores correspondentes da segunda. Um exemplo
classico é a relagdo entre velocidade e tempo:

Velocidade (m/s)
5 200

Tempo (s)
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MS-WINDOWS 10: CONCEITO DE PASTAS, DIRETORIOS, ARQUIVOS E ATALHOS, AREA DE TRABALHO, AREA DE TRANS-
FERENCIA, MANIPULAGAO DE ARQUIVOS E PASTAS, USO DOS MENUS, PROGRAMAS E APLICATIVOS, INTERACAO COM
O CONJUNTO DE APLICATIVOS MS-OFFICE 2016

O Windows 10 é um sistema operacional desenvolvido pela Microsoft, parte da familia de sistemas operacionais Windows NT.
Lancado em julho de 2015, ele sucedeu o Windows 8.1 e trouxe uma série de melhorias e novidades, como o retorno do Menu Iniciar,
a assistente virtual Cortana, o navegador Microsoft Edge e a funcionalidade de multiplas dreas de trabalho. Projetado para ser rapido
e seguro, o Windows 10 é compativel com uma ampla gama de dispositivos, desde PCs e tablets até o Xbox e dispositivos IoT.

Operagodes de iniciar, reiniciar, desligar, login, logoff, bloquear e desbloquear
Botdo Iniciar

O Botdo Iniciar da acesso aos programas instalados no computador, abrindo o Menu Iniciar que funciona como um centro de
comando do PC.

Comrm ) e

1. Expandir

[ 2. Conta

[ 3. Pastas

[ 4. Configuracdes

[ 5. Ligar/Desligar

Menu Iniciar
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Expandir: botdo utilizado para expandir os itens do menu.

N30 expandido [ Expandido

IMICIAR

Botdo Expandir
Conta: apresenta opg¢des para configurar a conta do usudrio logado, bloquear ou deslogar. Em Alterar configuragdes da conta é

possivel modificar as informagdes do usuario, cadastrar contas de e-mail associadas, definir op¢des de entrada como senha, PIN ou
Windows Hello, além de outras configuragGes.

& o Suas informagbeas

nar ua imagemn

n o : 5

ConfiguragOes de conta

Ligar/Desligar: a op¢ao “Desligar” serve para desligar o computador completamente. Caso existam programas abertos, o sistema
ndo os salvara automaticamente, mas perguntara ao usuario se deseja salva-los.
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_: Toiors a5 apicativos

Outras opgdes sao:

a) Reiniciar: reinicia o computador. E util para finalizar a instalagdo de aplicativos e atualizaces do sistema operacional, mas,
com frequéncia, ndo é um processo necessario.

b) Suspender: leva o computador para um estado de economia de energia que permite que o computador volte a funcionar
normalmente apods alguns segundos. Todas as tarefas sdo mantidas, podendo o usuario continuar o trabalho.

Em portateis, o Windows salva automaticamente todo o trabalho e desliga o computador se a bateria estd com muito pouca
carga. Muitos portdteis entram em suspensdo quando vocé fecha a tampa ou pressiona o botdo de energia.

c) Hibernar: opg3o criada para notebooks e pode n3o esta disponivel em todos os computadores. E um sistema de economia de
energia que coloca no disco rigido os documentos e programas abertos e desliga o computador. Hibernar usa menos energia do que
Suspender e, quando vocé reinicializa o computador, mas nao volta tdo rapidamente quanto a Suspensao ao ponto em que estava.

Além dessas opgbes, acessando Conta, temos:

d) Sair: o usuario desconecta de sua conta, e todas as suas tarefas sdo encerradas.
e) Bloquear: bloqueia a conta do usuario, mantendo todas as tarefas em funcionamento.
Para trocar o usudrio, basta apertar CTRL + ALT + DEL:

<<<<<< oliica R
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f) Trocar usuario: simplesmente da a opc¢do de trocar de usuario, sem que o usuario atual faca o logoff. Assim, todas as tarefas
sdo mantidas em funcionamento, e quando o usuario quiser, basta acessar sua conta para continuar de onde parou.

Esquematizando essas opgdes:

i

i Suspender Hibernar

i

1

: Economia de energia Maior econamia de energia
i

i Tarefas mantidas Tarefas mantidas

i

1

! Computadar ndo é Computador & desligado,

i desligado (somente am caso apds armazenamento dos

{| de baixa carga em bateria) dados e programas em disco
1

1

E Retorno rapido a execuclo Retomo mais lento

:

L

-
Desliga o computador completamente.
MN3o salva automaticamenta os arquives, mas pergunta ao
usudrio sa deseja salvar,
e
-

Reinicia o computador.
Util para finalizar instalacBes e atualizacfes.

Blogueia a conta do usudrio.
Tarefas mantidas em funcienamenta,

Usudrio desconecta de sua conta.
Tarefas encerradas.

Troca o usuario, sem logoff.
Tarefas mantidas em funcionamento.

Ligar/Desligar e outras opgdes.
Area de trabalho, icones e atalhos
Area de Trabalho

A Area de trabalho (ou desktop) é a principal drea exibida na tela quando vocé liga o computador e faz logon no Windows. E o
lugar que exibe tudo o que é aberto (programas, pastas, arquivos) e que também organiza suas atividades.
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POLITICA DE SAUDE

DIRETRIZES E BASES DA IMPLANTAGAO DO SUS; LEI FE-
DERAL N2 8.080/1990; LEI FEDERAL N2 8.142/1990; DE-
CRETO FEDERAL N° 7.508/2011

O Sistema Unico de Satde (SUS) brasileiro é mundialmente
conhecido por ser um dos maiores, mais complexos e
mais completos sistemas de saude vigentes. Ele abrange

procedimentos de baixa complexidade, como aqueles oferecidos

pela Atencdo Primaria a Saude (APS), e de alta complexidade, - @ Participagdo da comunidade na gestdo do SUS e sobre as

como por exemplo, transplante de 6rg3os. Dessa maneira, = transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na

garante acesso universal e integral, de forma gratuita para a
populagdo. O SUS pode ser definido como o conjunto de agGes
e de servigos de saude prestados pela federagdo, junto de seus
estados e municipios.

Até meados dos anos 80, a concepgdo de saude era dada pela

“auséncia de doenga”, contudo, com o fim da Ditadura Militar e :
com a 82 Conferéncia Nacional de Saude (1986), ampliou-se o

conceito de saude publica no Brasil quando propds a ideia de = Voltado para discussbes sobre as politicas de saude em todas

uma saude preventiva, participacdo da populagdo nas decisGes
envolvendo a saude brasileira, descentralizagdo dos servigos e
mudangas embasadas no direito universal a saude.

Com a publicacdo do relatdério das decisdes e pautas
discutidas na 82 Conferéncia Nacional de Saude, a Constitui¢do
Federal de 1988 foi o primeiro documento a oficializar a saude

no meio juridico brasileiro, determinando, ainda que seja
promovida de forma gratuita, universal e de qualidade, para
que todos tenham acesso de maneira igualitaria. Dessa forma,

a saude passa a ser um direito do cidaddo brasileiro e de todo
aquele que estiver em territdrio nacional e um dever do Estado.

Fernando Collor de Mello foi responsavel pela sang¢do das
leis que promoviam a criagdo e a organizagado do SUS.

*OBSERVACAO: Recomenda-se a leitura na integra da :

Lei n°8.080, de 19 de setembro de 1990 e Lei 8.142, de 28 de
organizacionais.

dezembro de 1990, ambas da Constitui¢cdo Federal

Lei n°8.080, de 19 de setembro de 1990 da Constituicao
Federal: Também conhecida como Lei Organica da Saude, trazem
seu texto original: “dispde sobre as condigdes para a promogao,
protecdo e recuperagdo de saude, organizacdo e funcionamento
dos servigos correspondentes e da outras providéncias”.

Em referéncia a essa lei, os objetivos do SUS consistem em

identificar fatores determinantes da sadde, formular politicas . Visto que, todas as pessoas tém o mesmo direito aos servigos

destinas a promover nos ambitos econdmico e social, condicdes = oferecidos pelo SUS, mas possuem necessidades distintas, ou

para pleno exercicio da saude e aplicar agdes assistenciais de
protecdo, promogdo e recuperagdo com enfoque em atividades
preventivas.

Editora o
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. a vigilancia sanitdria e epidemioldgica,
. em estratégias em saneamento bésico e o desenvolvimento

u

Além disso, determina atribui¢cdes do SUS voltadas para
participagao ativa

técnico-cientifico, com o intuito de ampliar as atribui¢des sob
responsabilidade dos drgdos gestores do SUS, como o Ministério
da Saude e secretarias estaduais e municipais de saude.

Lei 8.142, de 28 de dezembro de 1990 da Constituicao
Federal: E o resultado da luta pela democratizagdo dos servigos
de saude. Traz em seu texto original o objetivo: “DispGe sobre

area da saude e da outras providéncias”.

A partir da criagdo dessa lei, foram criados também os
Conselhos e as Conferéncias de Saude, que sdo de extrema
importancia para o controle social do SUS. Os Conselhos de
Saude foram constituidos afim de fiscalizar, formular e promover
acOes deliberativas acerca das politicas de saude.

Em seu texto, traz que a Conferéncia de Saude é um espaco

as esferas governamentais, acontecendo de maneira ordindria a
cada 4 anos em formato de férum de discussdo afim de avaliar e
propor mudangas e novas politicas de saude. Dentre as conferéncias
nacionais, a mais importante que ja aconteceu até os dias atuais foi
a 82 Conferéncia Nacional de Saude de 1986, que ficou conhecida
como o pontapé inicial para a inclusdo da saide no ambito legislativo
do pais.

Por fim, determina que a representagao dos usudrios do SUS
dentro desses conselhos e conferéncias deve ser paritaria em
relacdo aos demais seguimentos, em outras palavras, 50% dos
representantes devem ser usudrios do SUS.

Principios do SUS

Para que o SUS tenha a mesma forma de organizagdo e a
mesma doutrina em todo o territério nacional, fica definido pela
Constituicdo Federal um conjunto de elementos doutrinarios e

— Principios Doutrindrios do SUS:

Universalizagdo: Cabe o Estado assegurar a saude como
um direito de todas as pessoas, garantindo o acesso a todos os
servicos do SUS sem distingdo de sexo, raca ou qualquer outra
caracteristica pessoal ou social.

Equidade: Se faz necessario afim de diminuir desigualdades,

seja, investir onde existe a maior caréncia de investimentos.
Integralidade: Visa tratar as pessoas em um todo, atendendo

todas as necessidades de cadaindividuo, de modo a integrar a¢cdes

de promogdo de saude, prevengdo e tratamento de doengas. Ou
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seja, o sistema de saude deve estar preparado para acolher o
usuario, ouvi-lo e entende-lo como parte de um contexto social
e, assim, identificar suas caréncias e buscar formas de supri-las.

— Principios Organizativos:

Regionalizagdo e Hierarquizagdo: Define que os servigos
promovidos pelo SUS devem ser organizados em niveis crescente
de complexidade, abrangendo os critérios epidemioldgicos,
geograficos e baseados na populagdo a ser atendida.

A hierarquizagdo prevé a divisdo de niveis de atengdo
(primdrio, secundario e terciario) afim de distribuir o atendimento
de acordo com a necessidade real do paciente para o setor
especializado naquilo que ele precisa.

Enquanto isso, a regionalizacdo dispde da necessidade
de ndo somente dividir os servicos de saude, mas também
sistematiza-los de maneira eficiente, evitando que dois setores
fiquem responsdveis pelo mesmo servigo e, consequentemente,
poupar que recursos materiais, financeiros e humanos sejam
gastos desnecessariamente.

Descentralizagdo: A redistribuicdo do poder ligado as
decisGes, aos recursos, com o intuito de aproximar a tomada de
decisdo ao fato, pois entende-se que, dessa maneira, havera mais
chance de acerto. Gragas a descentralizagdo, tém-se a tendéncia
da municipalizagdo das decisGes a respeito dos servigos de saude.

Participa¢do dos cidadaos: Ha a necessidade, embasada
a partir das Leis Orgéanicas, da participacdo da populagdo nas
decisGes relacionadas a administra¢do publica do SUS por meio
dos Conselhos de Saude, sejam eles nacionais, estaduais ou
municipais. Além disso, com a ampliagdo do acesso a internet,
foi possivel aumentar o debate sobre assuntos importantes para
a saude através de consultas e audiéncias publicas.

LEI N2 8.080, DE 19 DE SETEMBRO DE 1990.

Dispée sobre as condigbes para a promogdo, protegdo e re-
cuperagdo da saude, a organizacdo e o funcionamento dos servi-
¢os correspondentes e dd outras providéncias.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA, faco saber que o Congresso
Nacional decreta e eu sanciono a seguinte lei:

DISPOSIGAO PRELIMINAR

Art. 12 Esta lei regula, em todo o territdrio nacional, as agdes
e servicos de salde, executados isolada ou conjuntamente, em
carater permanente ou eventual, por pessoas naturais ou juridi-
cas de direito Publico ou privado.

TiTULO |
DAS DISPOSICOES GERAIS

Art. 22 A salde é um direito fundamental do ser humano,
devendo o Estado prover as condigdes indispensaveis ao seu ple-
no exercicio.

§ 12 O dever do Estado de garantir a saude consiste na for-
mulagdo e execucdo de politicas econdmicas e sociais que visem
a reducdo de riscos de doengas e de outros agravos e no estabe-
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lecimento de condi¢Ges que assegurem acesso universal e igua-
litdrio as agGes e aos servigos para a sua promogao, protecdo e
recuperagao.

§ 22 O dever do Estado ndo exclui o das pessoas, da familia,
das empresas e da sociedade.

Art. 32 Os niveis de salude expressam a organizacdo social e
econdmica do Pais, tendo a salde como determinantes e condi-
cionantes, entre outros, a alimentacdo, a moradia, o saneamento
basico, o meio ambiente, o trabalho, a renda, a educagao, a ati-
vidade fisica, o transporte, o lazer e 0 acesso aos bens e servigos
essenciais. (Redagdo dada pela Lei n? 12.864, de 2013)

Paragrafo unico. Dizem respeito também a salde as agbes
que, por forga do disposto no artigo anterior, se destinam a ga-
rantir as pessoas e a coletividade condi¢des de bem-estar fisico,
mental e social.

TiTULO 1l
DO SISTEMA UNICO DE SAUDE
DISPOSICAO PRELIMINAR

Art. 42 O conjunto de ag¢Oes e servigos de saude, prestados
por dérgdos e instituigdes publicas federais, estaduais e munici-
pais, da Administragdo direta e indireta e das fundag¢des manti-
das pelo Poder Publico, constitui o Sistema Unico de Saude (SUS).

§ 19 Estdo incluidas no disposto neste artigo as instituicoes
publicas federais, estaduais e municipais de controle de qualida-
de, pesquisa e produc¢do de insumos, medicamentos, inclusive de
sangue e hemoderivados, e de equipamentos para saude.

§ 22 A iniciativa privada podera participar do Sistema Unico
de Saude (SUS), em carater complementar.

CAPITULO |
DOS OBJETIVOS E ATRIBUICOES

Art. 52 S50 objetivos do Sistema Unico de Satude SUS:

| - a identificagdo e divulgagdo dos fatores condicionantes e
determinantes da saude;

Il - a formulagdo de politica de salude destinada a promover,
nos campos econdmico e social, a observancia do disposto no §
12 do art. 22 desta lei;

Il - a assisténcia as pessoas por intermédio de a¢des de pro-
mocgdo, protecdo e recuperagdo da saude, com a realizagdo inte-
grada das agGes assistenciais e das atividades preventivas.

Art. 62 Estdo incluidas ainda no campo de atuagdo do Siste-
ma Unico de Satde (SUS):

| - a execugdo de agles:

a) de vigilancia sanitaria;

b) de vigilancia epidemioldgica;

c) de saude do trabalhador; (Redacdo dada pela Lei n?
14.572, de 2023)

d) de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica;

e) de saude bucal; (Incluida pela Lei n2 14.572, de 2023)

Il - a participagdo na formulagdo da politica e na execugdo de
acoes de saneamento basico;

Il - a ordenac¢do da formacdo de recursos humanos na drea
de salde;

IV - a vigilancia nutricional e a orientagdo alimentar;

V - a colaboragdo na prote¢dao do meio ambiente, nele com-
preendido o do trabalho;
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VI - a formulagdo da politica de medicamentos, equipamen-
tos, imunobioldgicos e outros insumos de interesse para a saude
e a participagdo na sua producdo;

VIl - o controle e a fiscalizagdo de servigos, produtos e subs-
tancias de interesse para a saude;

VIII - a fiscalizagdo e a inspegdo de alimentos, dgua e bebidas
para consumo humano;

IX - a participacdo no controle e na fiscalizagdo da produgdo,
transporte, guarda e utilizagdo de substancias e produtos psicoa-
tivos, toxicos e radioativos;

X - o incremento, em sua drea de atuagdo, do desenvolvi-
mento cientifico e tecnoldgico;

Xl - a formulagdo e execuc¢do da politica de sangue e seus
derivados.

XIl — a formulagdo e a execugdo da politica de informagdo
e assisténcia toxicoldgica e de logistica de antidotos e medica-
mentos utilizados em intoxicagdes. (Incluido pela Lei n2 14.715,
de 2023)

§ 12 Entende-se por vigilancia sanitdria um conjunto de
acOes capaz de eliminar, diminuir ou prevenir riscos a saude e de
intervir nos problemas sanitarios decorrentes do meio ambiente,
da producdo e circulagao de bens e da prestagdo de servigos de
interesse da saude, abrangendo:

| - o controle de bens de consumo que, direta ou indireta-
mente, se relacionem com a saude, compreendidas todas as eta-
pas e processos, da produgdo ao consumo; e

Il - o controle da prestacdo de servigos que se relacionam
direta ou indiretamente com a saude.

§ 22 Entende-se por vigilancia epidemiolégica um conjunto
de acBes que proporcionam o conhecimento, a detecgdo ou pre-
vengdo de qualquer mudancga nos fatores determinantes e con-
dicionantes de saude individual ou coletiva, com a finalidade de
recomendar e adotar as medidas de prevengdo e controle das
doencgas ou agravos.

§ 32 Entende-se por saude do trabalhador, para fins desta
lei, um conjunto de atividades que se destina, através das agbes
de vigilancia epidemioldgica e vigilancia sanitaria, a promogéo e
protecdo da saude dos trabalhadores, assim como visa a recu-
peragdo e reabilitagdo da saude dos trabalhadores submetidos
aos riscos e agravos advindos das condi¢des de trabalho, abran-
gendo:

| - assisténcia ao trabalhador vitima de acidentes de trabalho
ou portador de doenca profissional e do trabalho;

Il - participacdo, no &mbito de competéncia do Sistema Uni-
co de Saude (SUS), em estudos, pesquisas, avaliagdo e controle
dos riscos e agravos potenciais a salde existentes no processo
de trabalho;

1l - participacdo, no ambito de competéncia do Sistema Uni-
co de Saude (SUS), da normatizagdo, fiscalizagdo e controle das
condi¢des de produgdo, extragdo, armazenamento, transporte,
distribuicdo e manuseio de substancias, de produtos, de maqui-
nas e de equipamentos que apresentam riscos a salde do traba-
lhador;

IV - avaliagdo do impacto que as tecnologias provocam a sau-
de;

V - informacdo ao trabalhador e a sua respectiva entidade
sindical e as empresas sobre os riscos de acidentes de trabalho,
doenga profissional e do trabalho, bem como os resultados de
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fiscalizacGes, avaliagdes ambientais e exames de saude, de ad-
missdo, periddicos e de demissdo, respeitados os preceitos da
ética profissional;

VI - participagdo na normatizagao, fiscalizagdo e controle dos
servigos de saude do trabalhador nas instituicdes e empresas pu-
blicas e privadas;

VII - revisdo periddica da listagem oficial de doencas origina-
das no processo de trabalho, tendo na sua elaboragdo a colabo-
ragdo das entidades sindicais; e

VIII - a garantia ao sindicato dos trabalhadores de requerer
ao orgdao competente a interdi¢do de maquina, de setor de servi-
¢o ou de todo ambiente de trabalho, quando houver exposi¢ao a
risco iminente para a vida ou saude dos trabalhadores.

§ 42 Entende-se por saude bucal o conjunto articulado de
acOes, em todos os niveis de complexidade, que visem a garantir
promogao, prevencdo, recuperagao e reabilitagdo odontoldgica,
individual e coletiva, inseridas no contexto da integralidade da
atengdo a saude. (Incluido pela Lei n? 14.572, de 2023)

§ 52 Entende-se por assisténcia toxicoldgica, a que se refere
o inciso XlII do caput deste artigo, o conjunto de ac¢des e servigos
de prevencdo, diagndstico e tratamento das intoxicagGes agudas
e cronicas decorrentes da exposi¢do a substancias quimicas, me-
dicamentos e toxinas de animais pegconhentos e de plantas toxi-
cas. (Incluido pela Lei n2 14.715, de 2023)

Art. 62A. As diferentes instancias gestoras do Sistema Unico
de Saude (SUS) ficam obrigadas a disponibilizar nas respectivas
paginas eletrénicas na internet os estoques de medicamentos
das farmacias publicas que estiverem sob sua gestdo, com atuali-
zagdo quinzenal, de forma acessivel ao cidaddo comum. (Incluido
pela Lei n? 14.654, de 2023) Vigéncia

CAPITULO Il
DOS PRINCiPIOS E DIRETRIZES

Art. 72 As agles e servigos publicos de saude e os servigos
privados contratados ou conveniados que integram o Sistema
Unico de Saude (SUS), sdo desenvolvidos de acordo com as dire-
trizes previstas no art. 198 da Constituicdo Federal, obedecendo
ainda aos seguintes principios:

| - universalidade de acesso aos servigos de saude em todos
os niveis de assisténcia;

Il - integralidade de assisténcia, entendida como conjunto
articulado e continuo das ag¢des e servigos preventivos e curati-
vos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em todos os
niveis de complexidade do sistema;

Il - preservagdo da autonomia das pessoas na defesa de sua
integridade fisica e moral;

IV - igualdade da assisténcia a saude, sem preconceitos ou
privilégios de qualquer espécie;

V - direito a informacdo, as pessoas assistidas, sobre sua sau-
de;

VI - divulgagdo de informagbes quanto ao potencial dos ser-
vigos de saude e a sua utilizagdo pelo usuario;

VII - utilizagdo da epidemiologia para o estabelecimento de
prioridades, a alocacdo de recursos e a orientagdo programatica;

VIII - participagdo da comunidade;

IX - descentralizagdo politico-administrativa, com diregao
Unica em cada esfera de governo:

a) énfase na descentralizagdo dos servigos para os munici-
pios;
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b) regionalizagdo e hierarquizacdo da rede de servicos de
saude;

X - integragdo em nivel executivo das a¢Ges de saude, meio
ambiente e saneamento basico;

XI - conjugac¢do dos recursos financeiros, tecnoldgicos, ma-
teriais e humanos da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e
dos Municipios na prestagdo de servigos de assisténcia a saude
da populagdo;

XIl - capacidade de resolugdo dos servicos em todos os niveis
de assisténcia; e

XIlI - organizagao dos servigos publicos de modo a evitar du-
plicidade de meios para fins idénticos.

XIV — organiza¢do de atendimento publico especifico e es-
pecializado para mulheres e vitimas de violéncia doméstica em
geral, que garanta, entre outros, atendimento, acompanhamen-
to psicolégico e cirurgias plasticas reparadoras, em conformidade
com a Lei n? 12.845, de 192 de agosto de 2013. (Redagdo dada
pela Lei n? 13.427, de 2017)

XV — protecdo integral dos direitos humanos de todos os
usuarios e especial atencdo a identificacdo de maus-tratos, de
negligéncia e de violéncia sexual praticados contra criancas e
adolescentes. (Incluido pela Lei n? 14.679, de 2023)

Paragrafo Unico. Para os efeitos do inciso XIV do caput des-
te artigo, as mulheres vitimas de qualquer tipo de violéncia tém
o direito de serem acolhidas e atendidas nos servigos de saude
prestados no ambito do SUS, na rede prdpria ou conveniada, em
local e ambiente que garantam sua privacidade e restricdo do
acesso de terceiros ndo autorizados pela paciente, em especial o
do agressor. (Incluido pela Lei n? 14.847, de 2024)

CAPITULO III
DA ORGANIZAGCAO, DA DIRECAO E DA GESTAO

Art. 82 As ag0es e servigos de saude, executados pelo Siste-
ma Unico de Salde (SUS), seja diretamente ou mediante partici-
pagdo complementar da iniciativa privada, serdo organizados de
forma regionalizada e hierarquizada em niveis de complexidade
crescente.

Art. 92 A direcdo do Sistema Unico de Satde (SUS) é Unica,
de acordo com o inciso | do art. 198 da Constitui¢do Federal, sen-
do exercida em cada esfera de governo pelos seguintes érgaos:

| - no ambito da Unido, pelo Ministério da Saude;

Il - no ambito dos Estados e do Distrito Federal, pela respec-
tiva Secretaria de Saude ou érgdo equivalente; e

Il - no ambito dos Municipios, pela respectiva Secretaria de
Saude ou érgdo equivalente.

Art. 10. Os municipios poderdao constituir consércios para
desenvolver em conjunto as agdes e os servigos de saude que
Ihes correspondam.

§ 12 Aplica-se aos consdrcios administrativos intermunici-
pais o principio da dire¢do Unica, e os respectivos atos constituti-
vos dispordo sobre sua observancia.

§ 22 No nivel municipal, o Sistema Unico de Satde (SUS),
poderd organizar-se em distritos de forma a integrar e articular
recursos, técnicas e praticas voltadas para a cobertura total das
acOes de saude.

Art. 11. (Vetado).
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Art. 12. Serdo criadas comissoes intersetoriais de ambito na-
cional, subordinadas ao Conselho Nacional de Saude, integradas
pelos Ministérios e drgdos competentes e por entidades repre-
sentativas da sociedade civil.

Pardgrafo Unico. As comissdes intersetoriais terdo a finalida-
de de articular politicas e programas de interesse para a saude,
cuja execucdo envolva areas ndo compreendidas no ambito do
Sistema Unico de Satde (SUS).

Art. 13. A articulagdo das politicas e programas, a cargo das
comissGes intersetoriais, abrangera, em especial, as seguintes
atividades:

| - alimentagdo e nutrigdo;

Il - saneamento e meio ambiente;

Il - vigilancia sanitaria e farmacoepidemiologia;

IV - recursos humanos;

V - ciéncia e tecnologia; e

VI - saude do trabalhador.

Art. 14. Deverdo ser criadas Comissdes Permanentes de in-
tegragdo entre os servicos de saude e as instituicdes de ensino
profissional e superior.

Paragrafo Unico. Cada uma dessas comissoes tera por finali-
dade propor prioridades, métodos e estratégias para a formagao
e educacdo continuada dos recursos humanos do Sistema Unico
de Saude (SUS), na esfera correspondente, assim como em rela-
¢d0 a pesquisa e a cooperagdo técnica entre essas instituicdes.

Art. 14-A. As Comissoes Intergestores Bipartite e Tripartite
sdo reconhecidas como foros de negociagdo e pactuagdo entre
gestores, quanto aos aspectos operacionais do Sistema Unico de
Saude (SUS). (Incluido pela Lei n2 12.466, de 2011).

Paragrafo Unico. A atuagdo das ComissOes Intergestores Bi-
partite e Tripartite tera por objetivo: (Incluido pela Lei n2 12.466,
de 2011).

| - decidir sobre os aspectos operacionais, financeiros e ad-
ministrativos da gestdo compartilhada do SUS, em conformidade
com a defini¢do da politica consubstanciada em planos de sau-
de, aprovados pelos conselhos de saude; (Incluido pela Lei n2
12.466, de 2011).

Il - definir diretrizes, de ambito nacional, regional e intermu-
nicipal, a respeito da organizagdo das redes de agGes e servicos
de saude, principalmente no tocante a sua governanga institu-
cional e a integragdo das ag¢des e servigos dos entes federados;
(Incluido pela Lei n2 12.466, de 2011).

Il - fixar diretrizes sobre as regides de saude, distrito sani-
tario, integracdo de territdrios, referéncia e contrarreferéncia e
demais aspectos vinculados a integracdo das agdes e servigos de
salde entre os entes federados. (Incluido pela Lei n2 12.466, de
2011).

Art. 14-B. O Conselho Nacional de Secretarios de Saude (Co-
nass) e o Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude
(Conasems) sdo reconhecidos como entidades representativas
dos entes estaduais e municipais para tratar de matérias refe-
rentes a saude e declarados de utilidade publica e de relevan-
te fungdo social, na forma do regulamento. (Incluido pela Lei n2
12.466, de 2011).

§ 12 O Conass e o Conasems receberdo recursos do orga-
mento geral da Unido por meio do Fundo Nacional de Saude,
para auxiliar no custeio de suas despesas institucionais, poden-
do ainda celebrar convénios com a Unido. (Incluido pela Lei n?
12.466, de 2011).
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ASSISTENCIA TECNICA DE ENFERMAGEM NA SAUDE DA
CRIANCA, DA MULHER, DO ADULTO E DO IDOSO

— Cuidados de Enfermagem ao Recém-Nascido
O periodo neonatal, que abrange os primeiros 28 dias de

intensivos e especializados de enfermagem para garantir o de-
senvolvimento saudavel e prevenir complicagGes. Os enfermei-
ros neonatais desempenham um papel crucial nesse processo,
oferecendo cuidados que abrangem aspectos fisicos, emocionais
e sociais, além de educar e apoiar os pais.

Avaliagdo Inicial e Cuidados Imediatos

Nos primeiros momentos apds o nascimento, a avaliagdo
inicial do recém-nascido é fundamental. O enfermeiro deve rea-
lizar o exame fisico completo, que inclui a verificagdo dos sinais
vitais (frequéncia cardiaca, frequéncia respiratéria, temperatura

e pressdo arterial), a avaliagdo da pele, do ténus muscular e dos

reflexos primitivos, como o reflexo de Moro e o reflexo de suc-
¢do. O escore de Apgar, aplicado aos 1 e 5 minutos de vida, é
um importante indicador da condigdo geral do recém-nascido e
ajuda a identificar a necessidade de interven¢des imediatas.

Controle da Temperatura

Manter a temperatura corporal adequada é essencial para
o bem-estar do recém-nascido, pois ele é altamente vulneravel
a variagOes térmicas. O enfermeiro deve assegurar um ambien-

te termoneutro, utilizando métodos como o contato pele a pele

(método canguru), incubadoras ou aquecedores radiantes. E = Porte continuos. O enfermeiro deve educar os pais sobre os cui-

. dados basicos com o bebé, sinais de alerta para possiveis compli-

importante monitorar constantemente a temperatura do recém-
-nascido para evitar tanto a hipotermia quanto a hipertermia,
que podem levar a complicagdes graves.

Alimentagdo e Nutrigdo

meio do aleitamento materno exclusivo, é crucial para seu cres-
cimento e desenvolvimento. O enfermeiro tem um papel central
na promogdo e suporte a amamentagao, orientando as maes so-
bre técnicas corretas de amamentacao, sinais de pega adequada

mentagdo nao é possivel, o enfermeiro deve orientar sobre a pre-

paragdo e administra¢do de férmulas infantis, sempre respeitan-
do as necessidades nutricionais especificas do recém-nascido.
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Tecnico de Enfermagem

Cuidados com o Cordao Umbilical
O manejo adequado do corddo umbilical é uma parte impor-

¢ tante dos cuidados neonatais. O enfermeiro deve instruir os pais

sobre a limpeza e os cuidados necessarios para prevenir infec-
¢oes. A higiene deve ser realizada com agua e sabdo, mantendo
a area seca e protegida. A queda do coto umbilical geralmente
ocorre entre 7 a 14 dias apds o nascimento, e qualquer sinal de

vida do recém-nascido, é uma fase critica que exige cuidados infecgdo, como vermelhidao, secre¢do purulenta ou odor desa-

¢ gradavel, deve ser imediatamente avaliado.

Triagem Neonatal
A triagem neonatal, também conhecida como teste do pezi-
nho, é um procedimento obrigatdrio e essencial para a detec¢do

. precoce de doengas metabdlicas, genéticas e infecciosas. O en-
¢ fermeiro deve coletar amostras de sangue do calcanhar do re-

cém-nascido entre o terceiro e o quinto dia de vida, garantindo
que as familias compreendam a importancia deste exame e sai-
bam quando e onde realiza-lo.

Cuidados com a Pele

A pele do recém-nascido é extremamente sensivel e requer
cuidados delicados. O banho deve ser dado com agua morna e
sabonete neutro, evitando o uso excessivo de produtos quimicos.
Além disso, a troca frequente de fraldas e a aplicagdo de cremes

. protetores ajudam a prevenir assaduras e dermatites. O enfer-
- meiro deve orientar os pais sobre a importancia da hidratagdo

adequada da pele e estar atento a qualquer sinal de irritagdo ou
infecgdo.

Apoio aos Pais

Os pais de um recém-nascido precisam de orienta¢do e su-

cagbes e a importancia das consultas de seguimento pediatrico.
Além disso, o suporte emocional é fundamental, especialmente
para mades que podem estar enfrentando desafios como a de-

© pressdo pos-parto. O enfermeiro deve estar disponivel para ouvir

A alimentagdo do recém-nascido, preferencialmente por e fornecer recursos e apoio conforme necessario.

Prevengao de InfecgGes
Os recém-nascidos possuem um sistema imunoldgico ainda
imaturo, tornando-os suscetiveis a infec¢des. Medidas rigorosas

e como lidar com possiveis dificuldades. Em casos onde a ama- = de higiene, como a lavagem frequente das maos antes de manu-

: sear o bebé e a limpeza adequada de utensilios e superficies, sdo

essenciais. Além disso, a vacinagdo de rotina deve ser iniciada
conforme o calendario vacinal recomendado.

a .......

a solugo para o seu concurso!



CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

— Assisténcia de Enfermagem a Saude da Crianga

A assisténcia de enfermagem a salude da crianga abrange
um amplo espectro de cuidados, desde a prevengao de doengas
e promogdo de um desenvolvimento saudavel até a gestdo de
condigdes cronicas e agudas. O enfermeiro pediatrico desempe-
nha um papel essencial no acompanhamento do crescimento e
desenvolvimento infantil, oferecendo suporte ndo apenas para
a crianga, mas também para sua familia. A abordagem integral
é fundamental para garantir que todas as necessidades fisicas,
emocionais, sociais e cognitivas da crianga sejam atendidas.

Promogao da Saude e Prevengdo de Doengas

A promogdo da saude e a prevencdo de doencas sdo pila-
res fundamentais na assisténcia de enfermagem pediatrica. Os
enfermeiros devem educar os pais e cuidadores sobre a impor-
tancia de um estilo de vida saudavel, que inclui uma alimentagao
equilibrada, pratica regular de atividades fisicas e a adogdo de
habitos de higiene. A vacinagdo é um componente crucial da pre-
vencdo de doengas e o enfermeiro deve assegurar que o calen-
dario vacinal da crianca esteja atualizado, esclarecendo duvidas
e combatendo mitos relacionados as vacinas.

Monitoramento do Crescimento e Desenvolvimento

O acompanhamento regular do crescimento e desenvol-
vimento infantil € uma das principais responsabilidades do en-
fermeiro pediatrico. Isso inclui a avaliagdo de pardmetros como
peso, altura, perimetro cefédlico e marcos do desenvolvimento
motor e cognitivo. O enfermeiro deve ser capaz de identificar
possiveis atrasos ou desvios no desenvolvimento e encaminhar
a crianga para especialistas quando necessario. Ferramentas de
triagem e questiondrios padronizados, como as tabelas de cresci-
mento da Organiza¢do Mundial da Saude (OMS), sdo frequente-
mente utilizados para monitorar o progresso infantil.

Cuidados Nutricionais

Anutri¢do adequada é essencial para o crescimento saudavel
da crianga. O enfermeiro deve orientar os pais sobre a introducdo
de alimentos sodlidos, a importancia de uma dieta balanceada e
como lidar com problemas alimentares comuns, como a recusa
alimentar ou as alergias alimentares. Em casos de desnutri¢gdo ou
obesidade, é crucial desenvolver um plano de interveng¢do nutri-
cional personalizado, que pode incluir o apoio de nutricionistas e
outros profissionais de saude.

Manejo de Doengas Agudas e Cronicas

A assisténcia de enfermagem a crianga também envolve o
manejo de doengas agudas e cronicas. No caso de doengas agu-
das, como infecgGes respiratdrias, gastroenterites e febre, o en-
fermeiro deve estar preparado para realizar avaliagbes rapidas,
administrar medicamentos conforme prescricdo médica e forne-
cer orientagOes para os cuidados domiciliares. Para criangas com
condigdes cronicas, como asma, diabetes ou epilepsia, é funda-
mental desenvolver um plano de cuidados continuo que inclua
monitoramento regular, educagdo dos pais e apoio emocional.

Saude Mental e Bem-Estar Emocional

O bem-estar emocional e a salde mental da crianca sdo as-
pectos essenciais da assisténcia integral. O enfermeiro deve es-
tar atento a sinais de disturbios emocionais e comportamentais,
como ansiedade, depressdo ou transtornos de déficit de atengdo

e hiperatividade (TDAH). E importante oferecer um ambiente se-
guro e acolhedor, onde a crianga se sinta ouvida e compreendida.
Intervenc¢des precoces e encaminhamentos para psicélogos ou
psiquiatras pediatricos podem ser necessarios para garantir um
desenvolvimento emocional saudavel.

Educacgdo e Suporte aos Pais

Os pais desempenham um papel central na saude e bem-
-estar da crianga, e o enfermeiro deve fornecer educagdo con-
tinua e suporte para ajuda-los a cumprir essa fungado. Isso inclui
orientagdes sobre cuidados bdsicos, manejo de doengas comuns,
promogdo de habitos saudaveis e reconhecimento de sinais de
alerta que exigem atenc¢do médica. Além disso, o apoio emocio-
nal aos pais é fundamental, especialmente em situacGes de es-
tresse, como durante hospitalizagdes ou diagndsticos de doencas
cronicas.

Seguranga Infantil

A seguranga da crianga é uma preocupagdo constante na
pratica de enfermagem pediatrica. O enfermeiro deve educar os
pais sobre medidas de prevengdo de acidentes, como o uso ade-
quado de cadeirinhas de seguranga no carro, supervisao durante
atividades recreativas e armazenamento seguro de medicamen-
tos e produtos quimicos. A prevengdo de acidentes domésticos,
como quedas, queimaduras e afogamentos, é igualmente impor-
tante e deve ser abordada em consultas regulares.

Gestdo da Dor

O manejo adequado da dor é um aspecto crucial da assis-
téncia de enfermagem a crianga. O enfermeiro deve ser capaz
de avaliar a dor de forma eficaz, utilizando escalas apropriadas
para a idade e o desenvolvimento da crianga, como a escala de
faces de Wong-Baker ou a escala FLACC (Face, Legs, Activity, Cry,
Consolability). IntervengGes farmacoldgicas e ndo farmacolégi-
cas, como a aplicagdo de compressas, massagem e técnicas de
distragdo, devem ser empregadas para aliviar a dor e proporcio-
nar conforto a crianca.

— Cuidados de Enfermagem ao Adulto

Os cuidados de enfermagem ao adulto englobam uma ampla
gama de praticas e abordagens destinadas a promover a saude,
prevenir doengas e gerenciar condi¢cGes agudas e cronicas. A as-
sisténcia integral ao adulto requer uma compreensao abrangente
das necessidades fisicas, emocionais e sociais dos pacientes, bem
como a habilidade de fornecer um cuidado holistico que respeite
a individualidade de cada pessoa. Os enfermeiros desempenham
um papel fundamental no sistema de salde, atuando como edu-
cadores, cuidadores e defensores dos pacientes.

Promogao da Saude e Prevengao de Doencas

A promogdo da saude e a prevencgdo de doencas sdo pilares
essenciais dos cuidados de enfermagem ao adulto. Os enfermei-
ros devem incentivar a adogdo de estilos de vida saudaveis, que
incluam uma alimentacgdo equilibrada, pratica regular de exerci-
cios fisicos, cessacdo do tabagismo e consumo moderado de al-
cool. Programas de educagdo em saude, palestras e campanhas
de conscientizagdo sdo estratégias eficazes para atingir esses
objetivos. Além disso, a realizagdo de exames de rotina e tria-
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gens preventivas, como a afericdo da pressdo arterial, testes de
glicemia e rastreamento de cancer, sdo cruciais para a detecgdo
precoce de doengas.

Avaliagdo e Monitoramento

A avaliagdo continua do estado de saude do adulto é uma
tarefa central na préatica de enfermagem. O enfermeiro deve
realizar avaliagGes abrangentes que incluam a histdria de saude,
exame fisico e a utilizagdo de ferramentas de triagem apropria-
das. Monitorar sinais vitais, como pressdo arterial, frequéncia
cardiaca, temperatura e saturagao de oxigénio, é essencial para
identificar alterages precoces no estado de saude do paciente.
Além disso, o monitoramento de parametros laboratoriais e de
imagem complementa a avaliagdo clinica, permitindo uma visdo
mais completa do quadro de saude do paciente.

Cuidados com Doengas Cronicas

O manejo de doengas cronicas, como hipertensdo, diabe-
tes, doencas cardiovasculares e doengas respiratdrias cronicas,
é uma drea crucial dos cuidados de enfermagem ao adulto. O
enfermeiro deve desenvolver e implementar planos de cuidados
individualizados que incluam a educagdo sobre a doenga, o ge-
renciamento de medicamentos, a monitorizagao de sintomas e
a promogdo de comportamentos saudaveis. A adesdo ao trata-
mento é um desafio comum, e o enfermeiro deve trabalhar em
conjunto com o paciente para identificar barreiras e desenvolver
estratégias para supera-las.

Cuidados em Situagdes Agudas

Em situagdes agudas, como infecgdes, traumas, cirurgias e
emergéncias médicas, o enfermeiro deve ser capaz de agir rapi-
damente para estabilizar o paciente e fornecer cuidados de alta
qualidade. Isso inclui a administragdao de medicamentos, realiza-
¢do de curativos, monitoramento intensivo e comunicagao eficaz
com a equipe multidisciplinar. A educagdo do paciente e da fami-
lia sobre os cuidados necessarios durante e apos a fase aguda é
igualmente importante para garantir uma recuperagdo adequada
e prevenir complicagdes.

Saude Mental e Bem-Estar Emocional

O bem-estar emocional e a saude mental sdo componentes
fundamentais da assisténcia integral ao adulto. Os enfermeiros
devem estar atentos aos sinais de disturbios mentais, como de-
pressdo, ansiedade e estresse, e fornecer apoio emocional, além
de encaminhar para profissionais especializados quando neces-
sario. IntervengGes como a terapia cognitivo-comportamental,
técnicas de relaxamento e grupos de apoio podem ser eficazes
na promogado da saude mental. O suporte emocional também é
crucial para pacientes que enfrentam doencas graves ou croni-
cas, ajudando-os a lidar com o impacto emocional e psicoldgico
dessas condigoes.

Educagdo e Autocuidado

A educagdo em saude é uma responsabilidade central dos
enfermeiros na assisténcia ao adulto. Ensinar os pacientes sobre
suas condi¢Oes de saude, tratamentos, medicamentos e praticas
de autocuidado é fundamental para empodera-los e promover
a autogestdo da saude. A educagdo deve ser personalizada e
baseada nas necessidades e habilidades individuais de cada pa-
ciente, utilizando uma linguagem clara e acessivel. Ferramentas
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educacionais, como folhetos informativos, videos e aplicativos
de saude, podem complementar as orientag¢Ges fornecidas pelo
enfermeiro.

Suporte Familiar e Comunitario

O apoio a familia e a comunidade é uma parte integral dos
cuidados de enfermagem ao adulto. Os enfermeiros devem en-
volver os familiares no processo de cuidado, oferecendo orien-
tacdo e suporte emocional para ajudar a lidar com o estresse e
as demandas associadas ao cuidado de um ente querido. Além
disso, a colaboragao com recursos comunitarios, como grupos de
apoio, servigos sociais e organizagdes de saude, pode fornecer
um suporte adicional e promover a continuidade do cuidado.

Gestdo da Dor

O manejo eficaz da dor é uma prioridade nos cuidados de
enfermagem ao adulto. Os enfermeiros devem avaliar a dor de
forma abrangente, utilizando escalas de dor padronizadas, e im-
plementar intervengBes adequadas para alivia-la. Isso pode in-
cluir a administragdo de analgésicos, terapias complementares,
como acupuntura e massagem, e técnicas de manejo da dor ndo
farmacoldgicas, como a aplicagdo de calor ou frio e exercicios de
relaxamento. O objetivo é proporcionar alivio da dor, melhorar a
qualidade de vida e promover a funcionalidade do paciente.

— Assisténcia Integral de Enfermagem a Saude da Mulher

A assisténcia integral de enfermagem a saude da mulher
abrange uma ampla gama de cuidados, desde a adolescéncia até
a idade avangada, com foco na promog¢do da saude, prevengdo
de doengas, cuidados durante a gestacdo, parto e pds-parto,
além do manejo de condig¢des ginecoldgicas e de saude reprodu-
tiva. A abordagem integral é essencial para atender as necessi-
dades especificas das mulheres em cada fase da vida, garantindo
um cuidado holistico e centrado na paciente.

Promogao da Saude e Prevengdo de Doengas

A promocgdo da saude e a prevencdo de doencas sdo pila-
res fundamentais da assisténcia de enfermagem a mulher. Os
enfermeiros devem educar as mulheres sobre a importancia de
habitos saudaveis, como uma alimentagdo equilibrada, pratica
regular de exercicios fisicos, cessagdo do tabagismo e consumo
moderado de alcool. Além disso, é essencial promover a realiza-
¢do de exames preventivos, como o Papanicolau, mamografias
e testes de DSTs, que sdo cruciais para a detecg¢do precoce de
doengas como o cancer de colo do utero, cancer de mama e in-
fecgdes sexualmente transmissiveis.

Cuidados Durante a Gestagao

A assisténcia de enfermagem durante a gestacdo é crucial
para garantir a saude da mae e do bebé. Os enfermeiros devem
realizar pré-natal adequado, que inclui avaliagdes regulares de
salde, monitoramento do crescimento fetal, educagdo sobre nu-
tricdo e cuidados durante a gestagao, e identificacdo de fatores
de risco que possam comprometer a gravidez. A orientagdo sobre
sinais de alerta e a importancia de comparecer as consultas pré-
-natais sdo aspectos essenciais do cuidado.

— Monitoramento Pré-Natal: O acompanhamento regular
do desenvolvimento fetal e da saude materna inclui a aferi¢do
de pressao arterial, controle de peso, monitoramento dos niveis
de glicose e a realizagdo de exames laboratoriais e de imagem.
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— Educagao e Suporte: Os enfermeiros devem fornecer infor-
magcoes sobre os estagios da gravidez, altera¢Ges corporais, nu-
tricdo adequada, atividades fisicas permitidas e preparagdo para
o parto. O suporte emocional é igualmente importante, ajudan-
do a gestante a lidar com ansiedades e medos comuns durante
esse periodo.

Cuidados no Parto e Pés-Parto

Durante o parto, o enfermeiro desempenha um papel vi-
tal no apoio a mulher, proporcionando um ambiente seguro e
confortavel. No periodo pds-parto, os cuidados continuam com
o foco na recuperagdo da mae e no cuidado ao recém-nascido.

— Assisténcia no Parto: Os enfermeiros devem monitorar os
sinais vitais da mde e do bebé, oferecer suporte emocional e fisi-
co, administrar medicamentos conforme necessdrio e estar pre-
parados para lidar com complicagdes que possam surgir durante
o trabalho de parto.

— Cuidados Pés-Parto: No pds-parto, os enfermeiros devem
apoiar a mde na amamentagdo, monitorar a recuperagdo fisica,
oferecer orienta¢des sobre cuidados com o bebé e identificar
sinais de complicagbes pds-parto, como infecgGes ou depressao
pds-parto. A educacgdo sobre os cuidados com o recém-nascido e
a importancia do vinculo afetivo também é crucial.

Saude Reprodutiva e Ginecoldgica

A assisténcia de enfermagem a saude reprodutiva e gineco-
I6gica abrange a orientacdo sobre métodos contraceptivos, tra-
tamento de condigGes ginecoldgicas, acompanhamento do ciclo
menstrual e cuidados durante a menopausa.

— Planejamento Familiar: Os enfermeiros devem fornecer
informacgdes sobre os diferentes métodos contraceptivos dispo-
niveis, ajudando as mulheres a escolherem o método mais ade-
qguado as suas necessidades e estilo de vida.

— Condig¢des Ginecolégicas: O manejo de condigbes gine-
coldgicas, como endometriose, sindrome dos ovarios policisti-
cos (SOP), infecgdes vaginais e cancer ginecoldgico, requer uma
abordagem sensivel e informada. Os enfermeiros devem educar
as mulheres sobre os sintomas, tratamentos disponiveis e a im-
portancia do acompanhamento regular.

— Menopausa: Durante a menopausa, os enfermeiros devem
apoiar as mulheres na gestdo dos sintomas, como ondas de calor,
insdnia e mudangas de humor, além de oferecer orientagGes so-
bre cuidados com a saude dssea e cardiovascular.

Saude Mental e Bem-Estar Emocional

A salde mental e o bem-estar emocional sdo componentes
essenciais da assisténcia integral a saude da mulher. Os enfer-
meiros devem estar atentos aos sinais de distirbios mentais,
como depressdo, ansiedade e transtornos de humor, e fornecer
apoio emocional e encaminhamentos para profissionais de sau-
de mental quando necessario.

— Depressao Pos-Parto: A identificagdo e o tratamento pre-
coce da depressao pds-parto sao fundamentais para a saude da
mae e do bebé. Os enfermeiros devem oferecer suporte conti-
nuo e educar a familia sobre a importancia do apoio emocional
durante esse periodo.

Violéncia de Género e Suporte a Vitimas

Os enfermeiros desempenham um papel crucial no reconhe-
cimento e suporte a vitimas de violéncia de género. Eles devem
estar preparados para identificar sinais de abuso, oferecer um
ambiente seguro e acolhedor para a mulher e fornecer encami-
nhamentos para servigos de apoio especializados.

Educacdo e Empoderamento

A educagdo em saude é um componente central da assistén-
cia de enfermagem a mulher. Os enfermeiros devem empoderar
as mulheres com informagdes sobre saude, direitos reproduti-
vos, cuidados preventivos e gestdo de condigGes de saude. O ob-
jetivo é promover a autonomia e a capacidade de tomar decisdes
informadas sobre a prépria saude.

— Cuidados de Enfermagem ao Idoso

O envelhecimento da populagdo traz desafios e oportuni-
dades Unicas para a enfermagem. Os cuidados de enfermagem
ao idoso visam promover a saude, prevenir doencas, tratar con-
di¢Ges cronicas e oferecer suporte fisico, emocional e social. A
abordagem integral é essencial para atender as necessidades
complexas e diversas dessa faixa etdria, garantindo um envelhe-
cimento saudavel e uma melhor qualidade de vida.

Promogao da Saude e Prevengdo de Doencas

A promogdo da saude e a prevenc¢do de doengas sdo fun-
damentais para a popula¢do idosa. Os enfermeiros devem in-
centivar habitos sauddveis, como uma alimentagao balanceada,
exercicios fisicos adequados a capacidade do idoso, cessagao do
tabagismo e consumo moderado de alcool.

— Exercicios Fisicos: Programas de exercicios fisicos adapta-
dos, como caminhadas, alongamentos e exercicios de resistén-
cia, ajudam a manter a mobilidade, forga e equilibrio, prevenindo
quedas e outras complicagdes.

— Vacinagao: A imunizagdo é crucial para prevenir doengas
comuns na terceira idade, como a gripe, pneumonia e herpes
zoster. Os enfermeiros devem assegurar que os idosos estejam
atualizados com suas vacinas e educar sobre a importancia des-
sas imunizagoes.

Manejo de Doengas Cronicas

Os idosos frequentemente lidam com multiplas condicGes
cronicas, como hipertensdo, diabetes, doencas cardiovascula-
res e artrite. A gestdo dessas condi¢Ges requer uma abordagem
coordenada e individualizada.

— Monitoramento de Condi¢des Cronicas: A monitorizagao
regular de parametros como pressao arterial, niveis de glicose e
fungdo renal é essencial. Os enfermeiros devem educar os idosos
sobre a importancia da adesdo ao tratamento e das consultas re-
gulares.

— Educacdo em Saude: Os enfermeiros devem fornecer in-
formagdes claras sobre as condigdes de saude, medicamentos e
mudancgas no estilo de vida necessarias para o controle eficaz das
doengas cronicas. A educagdo deve ser continua e adaptada as
capacidades cognitivas do idoso.
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