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LINGUA PORTUGUESA

A compreensdo e a interpretagdo de textos sao habilidades
essenciais para que a comunicagdo alcance seu objetivo de forma
eficaz. Em diversos contextos, como na leitura de livros, artigos,
propagandas ou imagens, é necessario que o leitor seja capaz de
entender o contelido proposto e, além disso, atribuir significados
mais amplos ao que foi lido ou visto.

Para isso, € importante dlstlngwr os conceitos de compreen- . conteldo proposto pelo autor de forma plena.

sdo e interpretagdo, bem como reconhecer que um texto pode :

ser verbal (composto por palavras) ou ndo-verbal (constituido
por imagens, simbolos ou outros elementos visuais).
Compreender um texto implica decodificar sua mensagem
explicita, ou seja, captar o que esta diretamente apresentado. Ja
a interpretagdo vai além da compreensdo, exigindo que o leitor
utilize seu repertdrio pessoal e conhecimentos prévios para gerar

um sentido mais profundo do texto. Dessa forma, dominar esses
dois processos é essencial ndo apenas para a leitura cotidiana, :

mas também para o desempenho em provas e concursos, onde a
analise de textos e imagens é frequentemente exigida.

Essa distingdo entre compreensao e interpretagdo é crucial,
pois permite ao leitor ir além do que esta explicito, alcangando
uma leitura mais critica e reflexiva.

— Conceito de Compreensao

A compreensgo de um texto € o ponto de partida para qual- - tansito ou logotipos de marcas. A correta interpretacio desses

quer analise textual. Ela representa o processo de decodificagdo

da mensagem explicita , ou seja, a habilidade de extrair infor-
magdes diretamente do conteddo apresentado pelo autor, sem
a necessidade de agregar inferéncias ou significados subjetivos.
Quando compreendemos um texto, estamos simplesmente ab-
sorvendo o que esta dito de maneira clara, reconhecendo os ele-
mentos essenciais da comunicagdao, como o tema, os fatos e os
argumentos centrais.

A Compreensdo em Textos Verbais

Nos textos verbais , que utilizam a linguagem escrita ou fa-
lada como principal meio de comunicagdo, a compreensao passa
pela habilidade de ler com atengdo e reconhecer as estruturas
linguisticas. Isso inclui:

- Vocabulario : O entendimento das palavras usadas no tex-
to é fundamental. Palavras desconhecidas podem comprometer
a compreensdo, tornando necessario o uso de dicionarios ou fer-
ramentas de pesquisa para esclarecer o significado.

— Sintaxe: A maneira como as palavras estdo organizadas
em frases e paragrafos também influencia o processo de com-
preensdo. Sentengas complexas, inversdes sintaticas ou o uso de

ol

COMPREENSAO E INTERPRETAGAO DE TEXTO M ;
. tre as ideias.

Editora o

uc

conectores como conjung¢les e preposicdes requerem atengdo
redobrada para garantir que o leitor compreenda as relagdes en-

— Coesao e coeréncia: sdo dois pilares essenciais da compre-
ensdo. Um texto coeso é aquele cujas ideias estdo bem conec-
tadas, e a coeréncia se refere a légica interna do texto, onde as
ideias se articulam de maneira fluida e compreensivel.

Ao realizar a leitura de um texto verbal, a compreensdo exige
a decodificacdo de todas essas estruturas. E a partir dessa leitura
atenta e detalhada que o leitor podera garantir que absorveu o

A Compreensdo em Textos Nao-Verbais

Além dos textos verbais, a compreensdo se estende aos
textosndo-verbais , que utilizam simbolos, imagens, graficos ou
outras representagdes visuais para transmitir uma mensagem.
Exemplos de textos ndo-verbais incluem obras de arte, fotogra-
fias, infograficos e até gestos em uma linguagem de sinais.

A compreensdo desses textos exige uma leitura visual agu-
¢ada, na qual o observador decodifica os elementos presentes,
como:

— Cores: As cores desempenham um papel comunicativo im-
portante em muitos contextos, evocando emog¢des ou sugerindo
informacgdes adicionais. Por exemplo, em um gréfico, cores dife-
rentes podem representar categorias distintas de dados.

— Formas e simbolos: Cada forma ou simbolo em um tex-
to visual pode carregar um significado préprio, como sinais de

elementos depende do conhecimento prévio do leitor sobre seu
uso.

— Gestos e expressoes: Em um contexto de comunicagdo
corporal, como na linguagem de sinais ou em uma apresentagdo
oral acompanhada de gestos, a compreensado se da ao identificar
e entender as nuances de cada movimento.

Fatores que Influenciam a Compreensdo

A compreensdo, seja de textos verbais ou ndo-verbais, pode
ser afetada por diversos fatores, entre eles:

— Conhecimento prévio: Quanto mais familiarizado o lei-
tor estiver com o tema abordado, maior sera sua capacidade de
compreender o texto. Por exemplo, um leitor que ja conhece o
contexto histérico de um fato podera compreender melhor uma
noticia sobre ele.

— Contexto: O ambiente ou a situagdo em que o texto é apre-

: sentado também influencia a compreensdo. Um texto jornalisti-
¢ co, por exemplo, traz uma mensagem diferente dependendo de

seu contexto histdrico ou social.

— Objetivos da leitura: O propdsito com o qual o leitor abor-
da o texto impacta a profundidade da compreensdo. Se a leitura
for para estudo, o leitor provavelmente serd mais minucioso do

que em uma leitura por lazer.
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LINGUA PORTUGUESA

Compreensao como Base para a Interpretacao

A compreensdo é o primeiro passo no processo de leitura e
andlise de qualquer texto. Sem uma compreensao clara e obje-
tiva, ndo é possivel seguir para uma etapa mais profunda, que
envolve a interpretagdo e a formulagdo de inferéncias. Somente
apos a decodificagdo do que esta explicitamente presente no tex-
to, o leitor poderd avancar para uma analise mais subjetiva e cri-
tica, onde ele comecard a trazer suas proprias ideias e reflexdes
sobre o que foi lido.

Em sintese, a compreensado textual é um processo que en-
volve a decodificagdo de elementos verbais e ndo-verbais, per-
mitindo ao leitor captar a mensagem essencial do conteudo. Ela
exige atencgdo, familiaridade com as estruturas linguisticas ou vi-
suais e, muitas vezes, o uso de recursos complementares, como
dicionarios. Ao dominar a compreensdo, o leitor cria uma base
solida para interpretar textos de maneira mais profunda e critica.

Textos Verbais e Nao-Verbais

Na comunicagdo, os textos podem ser classificados em duas
categorias principais:verbais e ndo-verbais . Cada tipo de tex-
to utiliza diferentes recursos e linguagens para transmitir suas
mensagens, sendo fundamental que o leitor ou observador saiba
identificar e interpretar corretamente as especificidades de cada
um.

Textos Verbais

Os textos verbais sdo aqueles constituidos pela linguagem
escrita ou falada, onde as palavras s3o o principal meio de co-
municagdo. Eles estdo presentes em inimeros formatos, como
livros, artigos, noticias, discursos, entre outros. A linguagem ver-
bal se apoia em uma estrutura gramatical, com regras que orga-
nizam as palavras e frases para transmitir a mensagem de forma
coesa e compreensivel.

Caracteristicas dos Textos Verbais:

- Estrutura Sintatica: As frases seguem uma ordem gramati-
cal que facilita a decodificagdo da mensagem.

— Uso de Palavras: As palavras sdo escolhidas com base em
seu significado e fungdo dentro do texto, permitindo ao leitor
captar as ideias expressas.

— Coesao e Coeréncia: A conexdo entre frases, paragrafos
e ideias deve ser clara, para que o leitor compreenda a linha de
raciocinio do autor.

Exemplos de textos verbais incluem:

- Livros e artigos: Onde ha um desenvolvimento continuo de
ideias, apoiado em argumentos e explicagdes detalhadas.

- Dialogos e conversas: Que utilizam a oralidade para intera-
¢Oes mais diretas e dindmicas.

— Panfletos e propagandas: Usam a linguagem verbal de for-
ma concisa e direta para transmitir uma mensagem especifica.

A compreensdo de um texto verbal envolve a decodificagao
de palavras e a analise de como elas se conectam para construir
significado. E essencial que o leitor identifique o tema, os argu-
mentos centrais e as inten¢des do autor, além de perceber possi-
veis figuras de linguagem ou ambiguidades.

ol

— Textos Nao-Verbais

Os textos ndo-verbais utilizam elementos visuais para se co-
municar, como imagens, simbolos, gestos, cores e formas. Em-
bora ndo usem palavras diretamente, esses textos transmitem
mensagens completas e sdo amplamente utilizados em contex-
tos visuais, como artes visuais, placas de sinalizagdo, fotografias,
entre outros.

Caracteristicas dos Textos Nao-Verbais:

—Imagens e simbolos: Carregam significados culturais e con-
textuais que devem ser reconhecidos pelo observador.

— Cores e formas: Podem ser usadas para evocar emogdes
ou destacar informacgdes especificas. Por exemplo, a cor verme-
lha em muitos contextos pode representar perigo ou atengao.

— Gestos e expressdes: Na comunicagdo corporal, como na
linguagem de sinais ou na expressdo facial, o corpo desempenha
o papel de transmitir a mensagem.

Exemplos de textos ndo-verbais incluem:

— Obras de arte: Como pinturas ou esculturas, que comuni-
cam ideias, emog¢0es ou narrativas através de elementos visuais.

- Sinais de transito: Que utilizam formas e cores para orien-
tar os motoristas, dispensando a necessidade de palavras.

- Infograficos: Combinagdes de graficos e imagens que trans-
mitem informag¢Ges complexas de forma visualmente acessivel.

A interpretacdo de textos ndo-verbais exige uma analise di-
ferente da dos textos verbais. E necessario entender os codigos
visuais que compdem a mensagem, COMO as cores, a COMposicdo
das imagens e os elementos simbdlicos utilizados. Além disso, o
contexto cultural é crucial, pois muitos simbolos ou gestos po-
dem ter significados diferentes dependendo da regido ou da so-
ciedade em que sdo usados.

— Relagdo entre Textos Verbais e Nao-Verbais

Embora sejam diferentes em sua forma, textos verbais e
nado-verbais frequentemente se complementam. Um exemplo
comum sdo as propagandas publicitdrias , que utilizam tanto
textos escritos quanto imagens para reforcar a mensagem. Nos
livros ilustrados , as imagens acompanham o texto verbal, aju-
dando a criar um sentido mais completo da histéria ou da infor-
macgao.

Essa integracdo de elementos verbais e ndo-verbais é am-
plamente utilizada para aumentar a eficacia da comunicagdo ,
tornando a mensagem mais atraente e de facil entendimento.
Nos textos multimodais , como nos sites e nas redes sociais, essa
combinagdo é ainda mais evidente, visto que o publico interage
simultaneamente com palavras, imagens e videos, criando uma
experiéncia comunicativa rica e diversificada.

— Importancia da Decodificagao dos Dois Tipos de Texto

Para que a comunicagao seja bem-sucedida, é essencial que
o leitor ou observador saiba decodificar tanto os textos verbais
quanto os ndo-verbais. Nos textos verbais, a habilidade de com-
preender palavras, estruturas e contextos é crucial. Ja nos textos
nado-verbais, é fundamental interpretar corretamente os simbo-
los, gestos e elementos visuais, compreendendo suas nuances
culturais e suas intengdes comunicativas.
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POLITICAS PUBLICAS

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 prevencdo de doengas, prolongamento da
vida e promogdo da salude 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-

torica 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,
econdémicos 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 civilizagdes anti-
gas, as revolugGes sanitarias que surgiram com a industrializagdo,
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 evolugdo do conceito de saude publica e a im-
portancia da prevenc¢do e controle de doengas ao longo da his-
toria.

ol
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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 preocupagdo 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 sauide publica por séculos. A combinag¢do de obser-
vagOes empiricas, praticas higienistas e uma abordagem comuni-
taria para a saude estabeleceu um alicerce sélido para o desen-
volvimento da salde publica moderna.

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

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

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 salde, 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 doengas infecciosas.

Revolugdes Sanitarias e o Desenvolvimento da Satide Pu-
blica Moderna

A transi¢cdo 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-
X€e 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
expobs 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
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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 histéria 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 Bubdnica: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 disseminagao 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-
za¢do Mundial da Saude (OMS).
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REGULAMENTACAO DO EXERCICIO PROFISSIONAL E CO-
DIGO DE ETICA PROFISSIONAL

REGULAMENTACAO DO EXERCiCIO PROFISSIONAL

Técnico de Enfermagem

3. Supervisdo e Organiza¢do Hierdrquica
- 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 salde publica. Isso inclui:

profissionais podem desempenhar funces de enfermagem, ga-

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

2. Definigao 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 avaliagao dos
servigos de enfermagem, além de prestar cuidados diretos a pa-
cientes graves e prescrever cuidados e medicamentos dentro de
programas de saude publica.

- Prevengdo 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-

. gem sigam o Codigo 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

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.

garantir segurancga no parto.
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Esses pilares garantem a organizacdo e qualidade da enfer-
magem no Brasil, estabelecendo uma base sdlida para a seguran-
¢a dos pacientes e a eficiéncia dos servigos de saude.

Estrutura e Responsabilidades no Decreto n? 94.406/87

O Decreto n2 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 habilitacdo 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 sao 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 supervisdo da equipe. Suas responsabilidades incluem:

FungGes Privativas dos Enfermeiros:

- Direcao e chefia de enfermagem: O enfermeiro tem a atri-
buicdo exclusiva de dirigir os érgdos 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, coordenagdo, execugao e
avaliagdo dos servigos de enfermagem, assegurando que os 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.

- Prescri¢do de cuidados: Pode prescrever a assisténcia de
enfermagem e realizar consultas de enfermagem, decidindo as
intervenc¢Oes 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:

- Participagdo no planejamento de saude: O enfermeiro in-
tegra as equipes de planejamento das a¢des de saude publica,
colaborando na elaboragdo, execugdo e avaliagao de programas
e planos assistenciais.

- Controle de infec¢Oes e doengas transmissiveis: Participa
ativamente na prevengdo e controle de infec¢es hospitalares e
doengas transmissiveis, sendo membro das comissdes 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 execugdo 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.

- Prevencgao 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.

- Execucdo 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 educagao 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.

Editora o

uca

a solugéo para o seu concursol



