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LINGUA PORTUGUESA

LEITURA E COMPREENSAO DE TEXTOS (VERBAIS E NAO
VERBAIS), MEDIANTE OS ASPECTOS TIPOLOGICOS E DE
GENEROS TEXTUAIS

Compreender e interpretar textos é essencial para que o obje-
tivo de comunicagdo seja alcangado satisfatoriamente. Com isso, é
importante saber diferenciar os dois conceitos. Vale lembrar que o
texto pode ser verbal ou ndo-verbal, desde que tenha um sentido
completo.

A compreensdo se relaciona ao entendimento de um texto e
de sua proposta comunicativa, decodificando a mensagem explici-
ta. SO depois de compreender o texto que é possivel fazer a sua
interpretacao.

A interpretag¢do sdo as conclusdes que chegamos a partir do
conteldo do texto, isto é, ela se encontra para além daquilo que
esta escrito ou mostrado. Assim, podemos dizer que a interpreta-
¢do é subjetiva, contando com o conhecimento prévio e do reper-
tério do leitor.

Dessa maneira, para compreender e interpretar bem um texto,
é necessario fazer a decodificacdo de cddigos linguisticos e/ou vi-
suais, isto é, identificar figuras de linguagem, reconhecer o sentido
de conjungbes e preposicdes, por exemplo, bem como identificar
expressoes, gestos e cores quando se trata de imagens.

Dicas praticas

1. Faga um resumo (pode ser uma palavra, uma frase, um con-
ceito) sobre o assunto e os argumentos apresentados em cada pa-
ragrafo, tentando tragar a linha de raciocinio do texto. Se possivel,
adicione também pensamentos e inferéncias proprias as anotagdes.

2. Tenha sempre um diciondrio ou uma ferramenta de busca
por perto, para poder procurar o significado de palavras desconhe-
cidas.

3. Fique atento aos detalhes oferecidos pelo texto: dados, fon-
te de referéncias e datas.

4. Sublinhe as informagBes importantes, separando fatos de
opinides.

5. Perceba o enunciado das questdes. De um modo geral, ques-
tdes que esperam compreensao do texto aparecem com as seguin-
tes expressdes: o autor afirma/sugere que...; sequndo o texto...; de
acordo com o autor... Ja as questdes que esperam interpretagao do
texto aparecem com as seguintes expressoes: conclui-se do texto
que...; o texto permite deduzir que...; qual é a inteng¢do do autor
quando afirma que...

A partir da estrutura linguistica, da func¢do social e da finali-
dade de um texto, é possivel identificar a qual tipo e género ele
pertence. Antes, é preciso entender a diferenga entre essas duas
classificagOes.

Tipos textuais

A tipologia textual se classifica a partir da estrutura e da finali-
dade do texto, ou seja, estd relacionada ao modo como o texto se
apresenta. A partir de sua fungdo, é possivel estabelecer um padrdo
especifico para se fazer a enunciagdo.

Veja, no quadro abaixo, os principais tipos e suas caracteristicas:

Apresenta um enredo, com agdes
e relagbes entre personagens, que
ocorre em determinados espacgo e
tempo. E contado por um narrador,
e se estrutura da seguinte maneira:
apresentacao > desenvolvimento >
climax > desfecho

TEXTO NARRATIVO

Tem o objetivo de defender
determinado ponto de \vista,
persuadindo o leitor a partir do
uso de argumentos solidos. Sua
estrutura comum é: introducdo >
desenvolvimento > conclusdo.

TEXTO DISSERTATIVO-
ARGUMENTATIVO

Procura expor ideias, sem a
necessidade de defender algum
ponto de vista. Para isso, usa-
TEXTO EXPOSITIVO se comparagoes, informacdes,
definicOes, conceitualizagOes

etc. A estrutura segue a do texto
dissertativo-argumentativo.

Expde acontecimentos, lugares,
pessoas, de modo que sua finalidade
é descrever, ou seja, caracterizar algo
ou alguém. Com isso, € um texto rico
em adjetivos e em verbos de ligagdo.

TEXTO DESCRITIVO

Oferece instrugGes, com o objetivo
de orientar o leitor. Sua maior
caracteristica sdo os verbos no modo
imperativo.

TEXTO INJUNTIVO

Géneros textuais

A classificacdo dos géneros textuais se da a partir do reconhe-
cimento de certos padrdes estruturais que se constituem a partir
da fungdo social do texto. No entanto, sua estrutura e seu estilo
nao sdo tdo limitados e definidos como ocorre na tipologia textual,
podendo se apresentar com uma grande diversidade. Além disso, o
padrdo também pode sofrer modificacGes ao longo do tempo, as-
sim como a prépria lingua e a comunicagdo, no geral.

Alguns exemplos de géneros textuais:

e Artigo

e Bilhete

* Bula

e Carta




e Conto

¢ CrOnica

e E-mail

e Lista

e Manual

¢ Noticia

e Poema

¢ Propaganda
* Receita culinaria
® Resenha

® Seminario

Vale lembrar que é comum enquadrar os géneros textuais em
determinados tipos textuais. No entanto, nada impede que um tex-
to literario seja feito com a estruturagdo de uma receita culinaria,
por exemplo. Entdo, fique atento quanto as caracteristicas, a finali-
dade e a fungdo social de cada texto analisado.

DENOTACAO E CONOTACAO; SINONiMIA; ANTONIMIA

Este é um estudo da semantica, que pretende classificar os
sentidos das palavras, as suas relagGes de sentido entre si. Conhega
as principais relagGes e suas caracteristicas:

Sinonimia e antonimia

As palavras sindnimas sdo aquelas que apresentam significado
semelhante, estabelecendo relagdo de proximidade. Ex: inteligente
<—> esperto

Ja as palavras anténimas sdo aquelas que apresentam signifi-
cados opostos, estabelecendo uma relagdo de contrariedade. Ex:
forte <—> fraco

Paronimos e homoAnimos

As palavras parénimas sdo aquelas que possuem grafia e pro-
nuncia semelhantes, porém com significados distintos.

Ex: cumprimento (saudagdo) X comprimento (extensao); trdfe-
go (transito) X trdfico (comércio ilegal).

As palavras homOnimas sdo aquelas que possuem a mesma
grafia e pronuncia, porém tém significados diferentes. Ex: rio (verbo
“rir”) X rio (curso d’dgua); manga (blusa) X manga (fruta).

As palavras homoéfonas sdo aquelas que possuem a mesma
pronuncia, mas com escrita e significado diferentes. Ex: cem (nu-
meral) X sem (falta); conserto (arrumar) X concerto (musical).

As palavras homadgrafas sdo aquelas que possuem escrita igual,
porém som e significado diferentes. Ex: colher (talher) X colher (ver-
bo); acerto (substantivo) X acerto (verbo).

Polissemia e monossemia

As palavras polissémicas sdo aquelas que podem apresentar
mais de um significado, a depender do contexto em que ocorre a
frase. Ex: cabega (parte do corpo humano; lider de um grupo).

J4 as palavras monossémicas sdo aquelas apresentam apenas
um significado. Ex: enedgono (poligono de nove angulos).

Denotagdo e conotagao
Palavras com sentido denotativo sdo aquelas que apresentam
um sentido objetivo e literal. Ex: Estd fazendo frio. / Pé da mulher.
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Palavras com sentido conotativo sdo aquelas que apresentam
um sentido simbdlico, figurado. Ex: Vocé me olha com frieza. / Pé
da cadeira.

Hiperonimia e hiponimia

Esta classificacdo diz respeito as relagdes hierdrquicas de signi-
ficado entre as palavras.

Desse modo, um hiperénimo é a palavra superior, isto é, que
tem um sentido mais abrangente. Ex: Fruta é hiper6nimo de limdo.

Ja o hiponimo é a palavra que tem o sentido mais restrito, por-
tanto, inferior, de modo que o hiperénimo engloba o hiponimo. Ex:
Liméo é hipénimo de fruta.

Formas variantes

Sao as palavras que permitem mais de uma grafia correta, sem
que ocorra mudanca no significado. Ex: loiro — louro / enfarte — in-
farto / gatinhar — engatinhar.

Arcaismo

Sdo palavras antigas, que perderam o uso frequente ao longo
do tempo, sendo substituidas por outras mais modernas, mas que
ainda podem ser utilizadas. No entanto, ainda podem ser bastante
encontradas em livros antigos, principalmente. Ex: botica <—> far-
mdcia / franquia <—> sinceridade.

NiVEIS DE LINGUAGEM

Definicao de Linguagem

A linguagem compreende qualquer sistema organizado para
comunicar ideias ou sentimentos através de signos convencionais,
sejam eles sonoros, graficos, gestuais, etc. A linguagem, individual
e flexivel, varia conforme a idade, cultura, posi¢do social, profissdo,
etc. A maneira como articulamos as palavras e as organizamos na
frase ou no texto determina nossa linguagem, nosso estilo — uma
forma Unica de expressdo pessoal.

As inovagdes linguisticas, originadas pelo falante, ao longo do
tempo, provocam mudangas na estrutura da lingua. No entanto,
a lingua absorve essas mudancgas de maneira gradual, somente
apds serem aceitas por todo o grupo social. Muitas novidades
linguisticas, criadas pelo uso, ndo perduram na lingua e acabam
caindo em desuso.

Lingua Escrita e Lingua Falada

A lingua escrita ndo é meramente uma reproducdo grafica da
lingua falada, uma vez que os sinais graficos ndo conseguem capturar
diversos elementos da fala, como o timbre da voz, a entonagdo,
gestos e expressoes faciais. Na realidade, a lingua falada é mais
descontraida, espontanea e informal, manifestando-se na conversa
didria, na sensibilidade e na liberdade de expressdo do falante.
Nessas situagBes informais, muitas regras determinadas pela
lingua padrdo sao quebradas em prol da naturalidade, liberdade de
expressao e sensibilidade estilistica do falante.

Linguagem Popular e Linguagem Culta

Tanto a linguagem popular quanto a linguagem culta podem ser
empregadas. A linguagem popular, evidentemente, é mais utilizada
na fala, nas expressdes orais cotidianas. Contudo, ela pode estar




presente em poesias (como no Movimento Modernista Brasileiro,
que procurou valoriza-la), contos, crénicas e romances em que o
didlogo representa a lingua falada.

Linguagem Popular ou Coloquial

Utilizada espontanea e fluentemente pelo povo, a linguagem
popular mostra-se quase sempre rebelde a norma gramatical
e estd carregada de vicios de linguagem (solecismos — erros de
regéncia e concordancia; barbarismos — erros de pronuncia, grafia
e flexdo; ambiguidade; cacofonia; pleonasmo), expressdes vulgares,
girias e preferéncia pela coordenagdo, ressaltando o carater oral e
popular da lingua. Presente em conversas familiares, entre amigos,
anedotas, transmissGes esportivas, programas de TV e auditdrio,
novelas, expressdes emocionais, etc.

Linguagem Culta ou Padrao

A linguagem culta é aquela ensinada nas escolas e serve como
veiculo para as ciéncias, apresentando terminologia especializada.
E utilizada por pessoas instruidas de diferentes classes sociais
e caracteriza-se pela obediéncia as normas gramaticais. Mais
comumente empregada na linguagem escrita e literaria, reflete
prestigio social e cultural. E mais artificial, estavel e menos sujeita
a variagdes, marcando presen¢a em aulas, conferéncias, sermdes,
discursos politicos, comunicages cientificas, noticiarios de TV,
programas culturais, etc.

Giria

A giria estd associada ao cotidiano de certos grupos sociais,
sendo uma ferramenta de resisténcia contra as classes dominantes.
Esses grupos utilizam a giria como meio de expressdo cotidiana,
permitindo que as mensagens sejam decodificadas apenas por eles
mesmos.

Assim, a giria é originada por determinados grupos, que
disseminam o vocabulario para outros segmentos até alcangar os
meios de comunicagdo de massa, como televisdo e radio, os quais
difundem novos termos e, por vezes, criam alguns. A giria pode ser
absorvida pela lingua oficial, manter-se no Iéxico de grupos restritos
ou cair em desuso, exemplificado por expressdes como “chutar o
pau da barraca”, “viajar na maionese”, “galera”, “mina” e “tipo
assim”.

Linguagem Popular

Existe uma linguagem popular associada aqueles que tém
pouco ou nenhum contato com centros urbanizados. Na linguagem
popular, surgem estruturas como “ndis vai, 13", “eu di um beijo” e

“Ponhei sal na comida”.

Linguagem Regional

Regionalismos representam variagdes geograficas na utilizacdo
da lingua padrdo, envolvendo construgdes gramaticais e 0o emprego
de determinadas palavras e expressées. No Brasil, destacam-se
falares amazonico, nordestino, baiano, fluminense, mineiro e sulino.

Os niveis de linguagem e fala sdo determinados pelos seguintes
fatores:

O Interlocutor:

Os interlocutores (emissor e receptor) sdo parceiros na
comunicagdo, sendo um dos fatores cruciais para a adequagdo
linguistica. O objetivo é buscar entendimento entre eles, tornando
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fundamental considerar o interlocutor. Por exemplo, um professor
ndo deve utilizar a mesma linguagem com um aluno na faculdade
e na alfabetizagdo, sendo essencial escolher a linguagem pensando
em quem serd o parceiro na comunicagao.

Ambiente:

A linguagem é definida pelo ambiente, portanto, é crucial
prestar atencdo para evitar inadequagdes. Ndo é possivel usar
0 mesmo tipo de linguagem entre amigos e em um ambiente
corporativo, em um veldrio e em um campo de futebol, ou naigreja
e em uma festa.

Assunto:

Similar & escolha da linguagem, esta a escolha do assunto. E
necessario adequar a linguagem ao tema, utilizando bom senso na
selecdo da linguagem de acordo com o assunto.

Relagdo Falante-Ouvinte:

A presenca ou auséncia de intimidade entre os interlocutores é
outro fator usado para a adequagao linguistica. Portanto, ao solicitar
informagdes a um estranho, é apropriado utilizar uma linguagem
mais formal, enquanto ao parabenizar um amigo, a informalidade
€ mais adequada.

Intencionalidade (Efeito Pretendido):

Nenhum texto (oral ou escrito) é despretensioso; todos tém
objetivos e intengBes. Para cada intengdo, existe uma forma de
linguagem compativel. Declaragdes de amor sdo feitas de maneira
diferente de uma solicitacdo de emprego, e é essencial considerar
essas distingoes.

PONTUACAO

Para a elaboragdo de um texto escrito, deve-se considerar o uso
adequado dos sinais de pontuagdo como: pontos, virgula, ponto e
virgula, dois pontos, travessao, parénteses, reticéncias, aspas, etc.

Tais sinais tém papéis variados no texto escrito e, se utilizados
corretamente, facilitam a compreensdo e entendimento do texto.

— A Importancia da Pontuagdo

'As palavras e oragbes sdo organizadas de maneira sintatica,
semantica e também melddica e ritmica. Sem o ritmo e a melodia,
os enunciados ficariam confusos e a fungdo comunicativa seria pre-
judicada.

O uso correto dos sinais de pontuagdo garante a escrita uma
solidariedade sintatica e semantica. O uso inadequado dos sinais de
pontuagdo pode causar situa¢des desastrosas, como em:

— Né&o podem atirar! (entende-se que atirar esta proibido)

— N&o, podem atirar! (entende-se que é permitido atirar)

— Ponto

Este ponto simples final (.) encerra periodos que terminem por
qualquer tipo de oragdo que nao seja interrogativa direta, a excla-
mativa e as reticéncias.

Outra fungdo do ponto é a da pausa oracional, ao acompanhar
muitas palavras abreviadas, como: p., 2.9, entre outros.

1 BECHARA, E. Moderna gramdtica portuguesa. 379 ed. Rio de Janeiro: Nova
Fronteira, 2009.




Se o periodo, oragao ou frase terminar com uma abreviatura,
o ponto final ndo é colocado apds o ponto abreviativo, ja que este,
guando coincide com aquele, apresenta dupla serventia.

Ex.: “O ponto abreviativo pde-se depois das palavras indicadas
abreviadamente por suas iniciais ou por algumas das letras com que
se representam, v.g. ; V. 5.9; Il.m; Ex. ; etc.” (Dr. Ernesto Carneiro
Ribeiro)

O ponto, com frequéncia, se aproxima das fungdes do ponto e
virgula e do travessdo, que as vezes surgem em seu lugar.

Obs.: Estilisticamente, pode-se usar o ponto para, em periodos
curtos, empregar dinamicidade, velocidade a leitura do texto: “Era
um garoto pobre. Mas tinha vontade de crescer na vida. Estudou.
Subiu. Foi subindo mais. Hoje é juiz do Supremo.”. E muito utilizado
em narragdes em geral.

— Ponto Paragrafo

Separa-se por ponto um grupo de periodo formado por ora-
¢Bes que se prendem pelo mesmo centro de interesse. Uma vez que
o centro de interesse é trocado, é imposto o emprego do ponto pa-
ragrafo se iniciando a escrever com a mesma distancia da margem
com que o texto foi iniciado, mas em outra linha.

O paragrafo é indicado por ( § ) na linguagem oficial dos artigos
de lei.

— Ponto de Interrogagao

E um sinal (?) colocado no final da oragdo com entonagdo inter-
rogativa ou de incerteza, seja real ou fingida.

A interrogagdo conclusa aparece no final do enunciado e re-
quer que a palavra seguinte se inicie por mailscula. Ja a interro-
gacdo interna (quase sempre ficticia), ndo requer que a proxima
palavra se inicia com maiuscula.

Ex.: — Vocé acha que a gramatica da Lingua Portuguesa é com-
plicada?

— Meu padrinho? E o Excelentissimo Senhor coronel Paulo Vaz
Lobo Cesar de Andrade e Sousa Rodrigues de Matos.

Assim como outros sinais, o ponto de interrogagdo ndo requer
que a oragdo termine por ponto final, a ndo ser que seja interna.

Ex.: “Esqueceu alguma cousa? perguntou Marcela de pé, no
patamar”.

Em didlogos, o ponto de interrogacdo pode aparecer acompa-
nhando do ponto de exclamagao, indicando o estado de duvida de
um personagem perante diante de um fato.

Ex.: — “Esteve cd o homem da casa e disse que do proximo més
em diante sdo mais cinquenta...

-2

— Ponto de Exclamagao

Este sinal (1) é colocado no final da oragdo enunciada com en-
tonagdo exclamativa.

Ex.: “Que gentil que estava a espanholal”

“Mas, na morte, que diferenga! Que liberdade!”

Este sinal é colocado apds uma interjeigao.
Ex.: — Olé! exclamei.
— Ah! brejeiro!
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As mesmas observagdes vistas no ponto de interroga¢do, em
relagdo ao emprego do ponto final e ao uso de maidscula ou mi-
nuscula inicial da palavra seguinte, sdo aplicadas ao ponto de ex-
clamacdo.

— Reticéncias

As reticéncias (...) demonstram interrupgdo ou incompletude
de um pensamento.

Ex.: — “Ao proferir estas palavras havia um tremor de alegria
na voz de Marcela: e no rosto como que se lhe espraiou uma onda
de ventura...”

— “Ndo imagina o que ela é |4 em casa: fala na senhora a todos
os instantes, e aqui aparece uma pamonha. Ainda ontem...

Quando colocadas no fim do enunciado, as reticéncias dispen-
sam o ponto final, como vocé pode observar nos exemplos acima.

As reticéncias, quando indicarem uma enumeracgdo inconclusa,
podem ser substituidas por etc.

Ao transcrever um dialogo, elas indicam uma nao resposta do
interlocutor. Ja em citagBes, elas podem ser postas no inicio, no
meio ou no fim, indicando supressdo do texto transcrito, em cada
uma dessas partes.

Quando ocorre a supressdao de um trecho de certa extensao,
geralmente utiliza-se uma linha pontilhada.

As reticéncias podem aparecer apés um ponto de exclamagdo
ou interrogacgdo.

— Virgula

A virgula (,) é utilizada:

- Para separar termos coordenados, mesmo quando ligados por
conjuncdo (caso haja pausa).

Ex.: “Sim, eu era esse gar¢do bonito, airoso, abastado”.

IMPORTANTE!
Quando hd uma série de sujeitos seguidos imediatamente de
verbo, ndo se separa do verbo (por virgula) o ultimo sujeito da série

Ex.: Carlos Gomes, Vitor Meireles, Pedro Américo, José de
Alencar tinham-nas comegado.

- Para separar oragdes coordenadas aditivas, mesmo que estas
se iniciem pela conjuncgdo e, proferidas com pausa.

Ex.: “Gostava muito das nossas antigas dobras de ouro, e eu
levava-lhe quanta podia obter”.

- Para separar oragdes coordenadas alternativas (ou, quer,
etc.), quando forem proferidas com pausa.
Ex.: Ele saira daqui logo, ou eu me desligarei do grupo.

IMPORTANTE!

Quando ou exprimir retificagdo, esta mesma regra vigora.

Ex.: Teve duas fases a nossa paixao, ou ligacdo, ou qualquer ou-
tro nome, que eu de nome nao curo.

Caso denote equivaléncia, o ou posto entre os dois termos nao
é separado por virgula.

Ex.: Solteiro ou solitario se prende ao mesmo termo latino.

- Em aposigdes, a ndo ser no especificativo.
Ex.: “ora enfim de uma casa que ele meditava construir, para
residéncia propria, casa de feitio moderno...”
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NOCOES DE SISTEMAS OPERACIONAIS (WINDOWS
10/11 E LINUX); CONCEITOS DE PASTAS, ARQUIVOS E
DIRETORIOS; ATALHOS, AREA DE TRANSFERENCIA E
MENUS; PROGRAMAS, APLICATIVOS, COMPACTACAO

DE ARQUIVOS. EXTENSOES E ARQUIVOS

WINDOWS 10

Conceito de pastas e diretérios

Pasta algumas vezes é chamada de diretério, mas o nome “pas-
ta” ilustra melhor o conceito. Pastas servem para organizar, armaze-
nar e organizar os arquivos. Estes arquivos podem ser documentos
de forma geral (textos, fotos, videos, aplicativos diversos).

Lembrando sempre que o Windows possui uma pasta com o
nome do usuario onde sdo armazenados dados pessoais.

Dentro deste contexto temos uma hierarquia de pastas.

3 3
L L

e/
(2]

Visual Studio 2017 Visual Studio 2019 XSplit Presentations Zoom

junos.accdb Databasel.accdb

Defaultrdp linkedim.docx

No caso da figura acima temos quatro pastas e quatro arquivos.

Arquivos e atalhos

Como vimos anteriormente: pastas servem para organizagao,
vimos que uma pasta pode conter outras pastas, arquivos e atalhos.

e Arquivo é um item Unico que contém um determinado dado.
Estes arquivos podem ser documentos de forma geral (textos, fotos,
videos e etc..), aplicativos diversos, etc.

e Atalho é um item que permite facil acesso a uma determina-
da pasta ou arquivo propriamente dito.

atador » Disco Local (&) » Escola
~
Mome
solugdo Pasta
= texto.xt arquivo

n

solugao

Area de trabalho

O Digite aqui para pesquisar

Area de transferéncia

A area de transferéncia é muito importante e funciona em se-
gundo plano. Ela funciona de forma tempordria guardando vérios
tipos de itens, tais como arquivos, informagdes etc.

— Quando executamos comandos como “Copiar” ou “Ctrl + C”,
estamos copiando dados para esta drea intermedidria.

— Quando executamos comandos como “Colar” ou “Ctrl + V”,
estamos colando, isto é, estamos pegando o que estad gravado na
area de transferéncia.

Manipulagao de arquivos e pastas

A caminho mais rdpido para acessar e manipular arquivos e
pastas e outros objetos é através do “Meu Computador”. Podemos
executar tarefas tais como: copiar, colar, mover arquivos, criar pas-
tas, criar atalhos etc.




I [ || = | Escola

Inicie  Compartilhar  Exibir
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- Ferramentas do sistema
e A limpeza de disco é uma ferramenta importante, pois o pro-

fmres cona co L:::::::;W o cop e e o £ Factacesso - pwsdm; prio'Windows sugerNe arquivos inuteis e podemos simplesmente
Py A v pron confirmar sua exclusdo.
« v o > Este Computador > Disco Local (G} » Escola
Nome - Data de modificagio Tipo

s Acesso répido
soluggo
@ OneDrive 5] textoxt

Pasta de arquive

Documento de ™

[ Este Computador
[ Area de Trabalho
|£) Documentos
¥ Downloads
&= Imagens
J Misicas
B Objetos 3D
1 Videos

‘i Disco Local (C:)

¥ Rede

2itens 1 item selecionado 0 bytes

O Digite aqui para pesquisar

Uso dos menus

Calculadora
dério
Camera
_andy Crush Friends

Captura e Esbogo

{“hromatam

ye) bigite aqui para pesquisar

MENU INICIAR

Limpeza de Disco *

- A Limpeza de Disco esta calculando o espago que vocé
-..."' podera liberar em (C:). Isso pode levar alguns minutos.

Calculando...

—

Examinando: Arguivos temporarios

¢ O desfragmentador de disco é uma ferramenta muito impor-

tante, pois conforme vamos utilizando o computador os arquivos
ficam internamente desorganizados, isto faz que o computador fi-
que lento. Utilizando o desfragmentador o Windows se reorganiza
internamente tornando o computador mais rapido e fazendo com
gue o Windows acesse 0s arquivos com maior rapidez.

Hj Otimizar Unidades - X

Vocé pode ofimizar suas unidades para sjudar o computador a ser executado com mais eficiéncia, ou analisa-las para
saber se precisam ser otimizadas. Apenas as unidades ligadas ou conectadas a0 seu computador sio mostradas.

Status.

Unidade Tipe de midia Ultima execugdo Status atual

25/09/2021

Unidade de disco rigido 0K (0% fragmentado}

& Analisar & Otimizar
Otimizagio agendada ﬁ
Ativado & Alterar configuragBes

As unidades estao sendo otimizadas automaticamente.

¢ O recurso de backup e restauragdo do Windows é muito im-

Programas e aplicativos e interacdo com o usuario portante pois pode ajudar na recuperagdo do sistema, ou até mes-
Vamos separar esta interacdo do usudrio por categoria para en- | mo escolher seus arquivos para serem salvos, tendo assim uma co6-
tendermos melhor as fungGes categorizadas. pia de seguranga.

— Musica e Video: Temos o Media Player como player nativo
para ouvir musicas e assistir videos. O Windows Media Player é uma
excelente experiéncia de entretenimento, nele pode-se administrar
bibliotecas de musica, fotografia, videos no seu computador, copiar
CDs, criar playlists e etc., isso também é valido para o media center.

D3 Windows edia Player - o x

A OO+ bt » Wil e et Reprodsn | Gar || Socronir

b -
Organizar v Transmitir v Criar playlist v = 7@

Abum T Duragho  Classifica.. | Arista par

B Bibliteca
] Playlsts
v 3 Misica
@ Artista
S Nenhum item na bibloteca Misica
© Género
i Videos
= Imagens

P Outras Biblotecas

—
¢ 0 (e \@\ bhiy) ) ——@ =

Configuragdes

@ Infcio Backup

Localizar uma configuragio >

Fazer backup usando o histérico de arquivos
Atualizagio e Seguranca

Faca backup dos seus arquivos em outra unidade e restaure-os se os
originais forem perdidos, danificados ou excluidos.

2 Windows Update
+ Adicionar uma unidade
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Inicializagao e finalizagao

Exibir informagges basicas sobre o computador

Edigao do Windows
Windows 10 Pro

@ 2019 Micrasoft Corporation. Todos os direitos reservados. .-- Wl n d OWS 1 O

Sistema

Processador: Intel(R) Core(TM) i5-3337U CPU @ 1.80GHz 1.80 GHz
Meméria instalada (RAM): 12,0 GB (utilizével: 11,9 GB)

Tipo de sistema: Sistema Operacional de 64 bits, processador com base em x64

Caneta e Togue: Nenhuma Entrada 3 Caneta ou por Toque ests disponivel para este video

Nerme do computador, dominio & configuragées de grupo de trabalho

Quando fizermos login no sistema, entraremos direto no Windows, porém para desliga-lo devemos recorrer ao - e:

(D Suspender

l:!:l Desligar

O Reiniciar

O WINDOWS 11 é o sistema operacional da MICROSOFT mais utilizado do mundo para utilizagdo nos computadores. O WINDOWS
tem uma sucessao de versdes que atualizaram e criaram varios recursos para melhorar a experiéncia do usuario. Abaixo vamos destacar
essas melhorias separadas em categorias.

— Acessibilidade
No WINDOWS 11 é possivel tornar o computador mais acessivel alterando a cor, o tamanho do mouse, da letra, estilo e etc.
Isto é possivel acessando o menu CONFIGURACOES & ACESSIBILIDADE

Acessibilidade

Visdo

Localizar uma configuragéo
AA Tamanho do texto
Tamanho do texto que aparece em todo o Windows e em seus aplicativos

Sistema

Efeitos visuais

Bluetooth e dispositivos _ L o o
Barras de rolagem, transparéncia, animagoes, tempo limite de notificagio

Rede e Internet

: Ponteiro e toque do mouse
Personalizacéo Cor e tamanho do ponteire do mouse

Aplicativos
Cursor de texto

Contas Aparéncia e espessura, indicador de cursor de texto

Hora e idioma

Lupa

Leitura da lupa, incremento de zoom
Jogos

Acessibilidade Filtros de cor
Filtros para daltonismo, escala de cinza, invertido

Privacidade e seguranca

Windows Update Temas de contraste
Temas de cor para baixa visdo, sensibilidade a luz

— Bate-papo
No WINDOWS 11 é possivel fazer chamadas de chat e video diretamente da area de trabalho, com apenas um toque.
Bastar clicar no icone de camera na barra de tarefas conforme a imagem abaixo:




O Pesquisar

— Organizagao

Com o WINDOWS 11 tornou-se possivel ajustar todas as jane-
las, conforme abaixo:

— Ajustar com um mouse;

— Ajustar com um teclado;

— Ajuste de layouts de snap;

O layout de SNAPS permite o ajustes das janelas de acordo com
layouts predefinidos, conforme explicado abaixo:
Ao apontar o mouse para o botdo:

O seguintes layouts serdo mostrados:

Conforme a respectiva imagem, o usuario poderd clicar em um
dos quatro formatos de janelas. Feito isso, elas ficardo posicionadas
conforme a escolha do usudrio.

— Personaliza¢do

No WINDOWS 11 ¢é possivel definir temas através de
Configuragdes > Aparéncia.

E possivel personalizar o quadro de WIDGETS (pequenas janelas
gue mostram uma determinada situagdo que ficam posicionadas na
area de trabalho.

Temos como exemplos de WIDGETS:

—Uma janela que mostra a temperatura;

—Uma janela que mostra as cotagdes da bolsa.

Dentro deste contexto é possivel é possivel ocultar, remover e
fixar widgets.
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Exemplos de widgets:

., [ ¥
£3. COBERTURA DA COPA DO MUNDO

Round16

o g1 W,

. «Portugal Frod ] Siicas * «

£ Chuva
moderado

e

@& Guarulhos ,,-,'? @

& 24

Ver a previsdao completa >

Ver a previsdo comple
SugestSes da watchlist

MAGAZINEL.. (3)
XS -1,92%

ALPHABET IN...
95,45
MG

™ Caindo rapido

— Atalhos para as fungbes principais, mais importantes e
utilizadas

Windows: Abre ou fecha o menu iniciar.

Windows + S: Permite a pesquisa rapida de itens.

Windows + Shift + S: Captura a tela ou parte dela.

Windows + W: Move direto para o quadro de WIDGETS.

Windows + E: Acessa diretamente o explorador de arquivos.

Windows + D: Minimiza todos os aplicativos abertos.

Windows + V: Salva itens copiados ou recortados recentemente
na area de transferéncia para colar posteriormente em outros
locais.

Windows + L: Bloqueia a tela.

Windows + I: Inicia as configuragdes.

Windows + PRTSCN: Salva uma captura de tela inteira.

Windows + E: Abre o Explorador de arquivos.

Windows + Alt + PRTSCN: Salva captura de tela da janela em
foco para arquivar.

Windows + Ctrl + D: Adiciona uma area de trabalho virtual.

Windows + Ctrl + Seta para a direita: Serve para alternar entre
areas de trabalho virtuais criadas.

Windows + Ctrl + Seta para a esquerda: Alterna entre areas de
trabalho virtuais criadas a esquerda.

Windows + Ctrl + F4: Fecha a drea de trabalho virtual que esta
em uso.

CTRL + C: Copia item para a drea de transferéncia.

CTRL + V: Cola o item previamente copiado ou recortado.

CTRL + X: Recorta o item para a drea de transferéncia.

ALT + F4: Fecha janela.

O Linux é um sistema operacional livre baseado no antigo UNIX,
desenvolvido nos anos 60.

Ele é uma cépia do Unix feito por Linus Torvalds, junto com
um grupo de hackers pela Internet. Seguiu o padrdo POSIX (familia
de normas definidas para a manutengdo de compatibilidade entre
sistemas operacionais), padrdo usado pelas esta¢gdes UNIX e desen-
volvido na linguagem de programacao, C.

1 MELO, F. M. Sistema Operacional Linux. Livro Eletronico.




CONHECIMENTOS ESPECIFICOS
Técnico de Enfermagem

ENFERMAGEM MEDICO-CIRURGICA

Diversos sdo os procedimentos cirurgicos! aos quais os indivi-
duos podem, ou necessitam, ser submetidos. As indicagdes de ci-
rurgia sdo as mais diversas, e a decisdo pelo procedimento deve ser
feita pelo médico, com o consentimento do paciente ou de pessoa
autorizada caso este ndo possa fazé-lo.

Aos profissionais de enfermagem, cabem fung¢bes importantes
em todas as etapas que envolvem as intervengdes cirurgicas.

Na unidade de internagdo cirurgica, sdo realizados os cuidados
pré e pds-operatdrio. Os cuidados no pds-imediato podem se dar
na Sala de Recuperac¢do (SR) ou na Unidade de Tratamento Intensi-
vo (UTI), conforme a necessidade determinada pelo procedimento
ou pelas condigdes do paciente.

Terminologia Comum a Area Cirtrgica

Amputag¢do: remocgdo cirlrgica ou traumatica de uma porgdo
ou totalidade de um membro ou proje¢do de um érgdo.

Anastomose: ligadura natural ou cirdrgica de dois canais ou
Vasos.

Anestesia: insensibilidade geral ou local, produzida por subs-
tancias anestésicas.

Bidpsia: remogdo de fragmentos de tecidos para fins de diag-
nostico.

Cauterizagdo: aplicagao de um dispositivo ou substancia capaz
de produzir coagulagdo sanguinea.

Curetagem: limpeza ou raspagem de uma cavidade com o au-
xilio de uma cureta.

Debridamento/desbridamento: retirada de tecido desvitaliza-
do, suprimindo bridas ou aderéncias.

Deiscéncia: ato de cindir abertamente; falha no limite de uma
cavidade ou canal dsseo.

Desinfec¢do: técnica utilizada para remover microrganismos
patogénicos de determinada area.

Diérese: rompimento da continuidade dos tecidos; pode ser
mecanica, quando feita com bisturi ou tesoura, e fisica, quando rea-
lizada por calor (eletrocautério), frio (crioterapia) ou laser.

Dilatagdo: alargamento do didmetro normal ou patoldgico de
uma cavidade ou canal.

Dissecg¢ao: corte, retalhamento.

Drenagem: evacuacdo, por meio de drenos, dos liquidos conti-
dos em uma cavidade.

Esterilizagdo: técnica utilizada para manter objetos totalmente
livres de microrganismos ou esporos.

Evisceragdo: protrusdo de visceras por meio de uma incisdo ab-
dominal entreaberta.

Fistula: comunicacdo anormal, congénita ou adquirida, entre
duas superficies ou entre uma viscera e/ou outra estrutura oca.

1 SOARES, M. A. M.; GERELLI, A. M.; AMORIM, A. S. Cuidados Bdsicos ao Indivi-
duo Hospitalizado. Artmed, 2010.

FO: abreviatura de ferida operatéria.

Hemostasia: acdo de estancar o corrimento de sangue para
fora do vaso.

Incisdo: abertura, corte.

PO: abreviatura de pds-operatério.

Sutura: ligagcdo que emprega fio e agulha unindo as bordas de
uma incisdo ou as superficies de um érgdo.

Videocirurgia: procedimento cirdrgico em que sdo realizadas
pequenas perfuragdes, de menos de 1 cm, por onde sdo introdu-
zidos microcameras de video e instrumental cirurgico; além do
aspecto estético, a videocirugia oferece outras vantagens como
menor trauma cirdrgico, menor risco de infec¢do, menor perda de
sangue, recuperagdo mais rapida e confortdvel, tempo de interna-
¢do reduzido, menor custo hospitalar.

De acordo com o grau de urgéncia, as cirurgias podem ser clas-
sificadas como:

e Eletivas: quando a época de sua realizagdo é determinada
segundo a conveniéncia do paciente e do cirurgido. Por exemplo: as
cirurgias plasticas para estética.

e De urgéncia: quando o problema requer providéncias dentro
de 24 a 30 horas. Por exemplo: infecgdo aguda de vesicula (colecis-
tite aguda).

e De emergéncia: quando a situagdo requer atendimento ime-
diato e a demora pode ser uma ameaca a vida. Por exemplo: he-
morragias cerebrais.

Outra classificagdo que pode ser dada as cirurgias é em relagao
a sua finalidade, ou seja:

e Cirurgia diagndstica ou exploratdria: é realizada para deter-
minar a causa e/ou extensdo do problema.

e Cirurgia curativa: tem a finalidade de solucionar o problema
pelo ato cirurgico.

e Cirurgia paliativa: realizada para diminuir sinais ou sintomas
de uma doenga sem, no entanto, cura-la.

e Cirurgia pldstica ou restauradora: é realizada para recuperar
ou melhorar a fungdo ou aparéncia de uma parte do corpo.

Todos os pacientes, antes, durante e apds serem submetidos a
intervengOes cirlrgicas, necessitam de cuidados comuns e especi-
ficos, conforme o procedimento. Os cuidados pré-operatérios me-
diatos podem ter inicio logo apds a internagdo. Os realizados nas
ultimas 24 horas que antecedem o procedimento sdo considerados
cuidados imediatos.

Os individuos que necessitam de um procedimento cirurgico,
em sua maioria, encontram-se sob forte tensdo emocional, pois
enfrentardo algo desconhecido. Dessa forma, cabe a enfermagem,
além de todos os cuidados fisicos, procurar manter o paciente tran-
quilo e seguro.




Cuidados Gerais de Enfermagem no Pré-Operatério

Relacionados aos aspectos psicossociais e espirituais

¢ Explicar ao paciente sobre a cirurgia e os exames prévios, uti-
lizando linguagem acessivel.

e Diminuir a sensacdo de medo da anestesia, da cirurgia, da
morte, ou seja, do desconhecido.

¢ Orientar o paciente sobre os procedimentos e a importancia
da colaboragio dele no pré e no pés-operatério.

e Explicar que, conforme a cirurgia, ele poderd n3o retornar
imediatamente para a unidade, podendo permanecer em locais
préprios para receber cuidados imediatos, como a Sala de Recupe-
racdo (SR) ou a Unidade de Tratamento Intensivo (UTI).

® Proporcionar ambiente calmo e seguro.

¢ Dar atencdo aos familiares, informar rotinas e reforcar a im-
portancia do apoio e da tranquilidade deles.

e Providenciar e/ou facilitar apoio religioso, conforme solicita-
¢do do paciente.

e Encaminhar ao servigo social, quando houver dificuldades
financeiras ou de ordem social que possam interferir na tranquili-
dade do paciente e/ou de seus familiares.

Relacionados aos aspectos fisicos

O inicio dos cuidados fisicos ira variar conforme a cirurgia e o
estado clinico do paciente, pois poderdo ser exigidos alguns exames
ou procedimentos dentro de 72 horas ou até poucas horas antes
da intervencgdo. Cabe ao enfermeiro verificar quais pacientes serdo
submetidos a cirurgias ou procedimentos cirurgicos, reconhecendo
o tipo de anestesia, o horario e os preparos de rotina, bem como
0s especiais.

Auxiliar e orientar sobre a importancia da realizagdo de exerci-
cios no pds-operatorio, como tosse e respiracdo profundas, movi-
mentos ativos e passivos no leito, mudancas de decubito frequen-
tes, deambulacgdo precoce.

Os exercicios deverdo ser ensinados durante o pré-operatério
e repetidos o maior numero de vezes, a fim de facilitar sua execu-
¢do no pods-operatdrio, quando existe o medo da dor e de possiveis
intercorréncias.

Entre 24 e 12 horas antes da cirurgia

e Coletar exames, conforme a rotina.

e Orientar ou realizar um banho completo, inclusive com lava-
gem dos cabelos.

e Observar e notificar sinais de anormalidades externas, como:
dermatites, prurido, edemas, hematomas e pustulas.

» Avaliar a necessidade de cortar unhas e limpa-las.

e Iniciar o NPO (Nada Por Via Oral) no horério prescrito, expli-
cando ao paciente a importancia desse cuidado: a situacdo de NPO
varia, em média, de 12 a 6 horas antes da cirurgia

® Realizar enema, quando prescrito.

¢ Realizar tricotomia da area, conforme prescri¢cdo ou rotina,
mantendo cuidado para ndo lesar a area tricotomizada.

Momentos antes de levar o paciente ao Centro Cirurgico (CC)

e Verificar e anotar os sinais vitais.

e Confirmar NPO e procedimentos de véspera.

* Remover grampos de cabelo e maquiagem.

e Retirar e guardar, conforme rotina, joias, préteses, lentes de
contato, éculos e outros pertences pessoais.

e Solicitar que o paciente urine espontaneamente, se tiver con-
di¢Ges.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

e Preparar o material e executar procedimentos como sonda-
gem vesical ou nasogastrica, caso prescrito.

e Retirar a roupa ou solicitar que o paciente a retire, inclusive
as roupas intimas, e auxiliar na colocagdo da camisola do hospital.

e Aplicar medicac3o pré-anestésica, se prescrita.

Ao levar o paciente ao Centro Cirtrgico (CC)

e Passar ou auxiliar o paciente a passar para a maca.

e Manter o paciente coberto durante todo o trajeto até o CC.

e Levar o paciente juntamente com seu prontudrio e os exames
gue estiverem na unidade.

¢ Deixar o paciente e seu prontuario com alguém responsavel
no CC.

Cuidados Gerais de Enfermagem no Pos-Operatério

Os pacientes que se recuperam da anestesia precisam ser alvo
de observagdo constante; por isso, sempre que houver essa neces-
sidade, ele seré transferido do CC para a sala de recuperacio ou
para UTl acompanhado pelo anestesista, conforme o caso ou a ro-
tina hospitalar.

Na fase pds-operatdria imediata é fundamental prestar a devi-
da assisténcia incluindo a manutengdo das vias areas do paciente,
a avaliacdo dos efeitos dos agentes analgésicos, a avaliacdo do pa-
ciente para as complicagdes e fornecer conforto e alivio da dor.

Cuidados imediatos (primeiras 24 horas) na sala de recupe-
ragdo

e Montar cama de operado.

e Colocar suportes ao lado do leito.

e Colocar monitores previamente testados, conforme necessi-
dade e rotina.

e Deixar préximo ao leito:

- 2 ou 3 pacotes de gaze.

- Esfigmomandmetro e estetoscopio.

- Cuba rim.

- Seringas.

- Extensdo de sonda.

- Atadura de crepe.

- Compressas esterilizadas.

- Material de aspiragdo.

- Outros, conforme rotina e necessidade.

e Auxiliar o paciente a passar ou passa-16, com auxilio de outros
colegas, da maca para o leito, com movimentos firmes e seguros.

e Certificar-se de que o prontuario esta completo e preenchido.

e Certificar-se de que as vias aéreas estao desobstruidas e lim-
pas.

e Observar e comunicar sinais de insuficiéncia respiratoria,
como:

- Dispneia.

- Cianose.

- Batimento de asa de nariz.

- Tiragens.

- Agitacdo ou confusdo mental.

e Receber o maior nimero de informacgGes sobre o transope-
ratério.

e |dentificar qual a cirurgia e qual o tipo de anestesia aos quais
o paciente foi submetido.

¢ Receber o prontudrio do paciente, conferindo os documentos
e o nome deste.




e Manter grades laterais elevadas no leito, a fim de evitar que-
das.

¢ Conferir a permeabilidade de drenos e cateteres.

e Conferir o curativo da Ferida Operatéria (FO).

e Cobrir o paciente para manutengdo da temperatura e da pri-
vacidade.

e Medir, registrar e comunicar alteragdes nos sinais vitais.

Em geral, os sinais sdo medidos de 15 em 15 minutos na primei-
ra hora, passando para 30 em 30 minutos e, apds, de hora em hora,
até que se estabilizem. Depois, mantém-se a rotina da unidade.

e Observar, registrar e comunicar altera¢des no nivel de cons-
ciéncia, como:

- Agitagdo psicomotora.

- Confusdo mental.

- Déficit de resposta a estimulos verbais.

e Manter o paciente tranquilo ao acordar, apresentando-se e
chamando-o pelo nome.

e Verificar as condi¢es do curativo e comunicar:

- Sangramento.

- Ataduras muito apertadas.

- Adesivos sol.

¢ Controlar permeabilidade de sondas e drenos.

e Manter gotejo correto de infusdes venosas.

e Dar atengdo a administragdo de analgésicos e sedativos, ob-
servando dosagem maxima e intervalos minimos permitidos, para
nao deprimir o sistema respiratorio, dificultando a tosse.

* Promover ambiente calmo e seguro, evitando comentarios
indevidos, iluminagdo e barulhos excessivos.

e Estimular a micgdo espontanea, quando conveniente, com
procedimentos como:

- Derramar 4dgua morna no perineo, se ndo houver contraindi-
cagao.

- Auxiliar o paciente a manter uma posi¢do que facilite a mic-
¢ao.

- Manter a privacidade e a tranquilidade.

e Comunicar e registrar logo que o paciente consiga urinar es-
pontaneamente.

® Permanecer junto ao paciente em caso de vomitos, manten-
do a cabeca lateralizada caso ndo haja contraindicacgdo.

e Oferecer cuba rim para que o paciente vomite e agua para
lavar a boca apds os episddios de vomito.

e Comunicar e registrar episédios de vomito, bem como o as-
pecto deste, como:

- Vomito sanguinolento.

- Vomitos fecaloides.

- Vomito biliar.

e Coletar exames, conforme a rotina.

Cuidados tardios (apos a permanéncia na sala de recupera-
¢do)

* Receber o paciente na unidade de internagdo.

* Receber o prontudrio do paciente, conferindo os documentos
e o nome deste.

e Apresentar-se e chamar o paciente pelo nome.

e |dentificar qual a cirurgia e o tipo de anestesia aos quais o
paciente foi submetido.

e Auxiliar o paciente a passar ou passa-16, com auxilio de outros
colegas, da maca para o leito, com movimentos firmes e seguros.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

e Certificar-se de que as vias aéreas estao desobstruidas e lim-
pas.

e Observar e comunicar sinais de insuficiéncia respiratéria,
como:

- Dispneia.

- Cianose.

- Batimento de asa de nariz.

- Tiragens.

- Agitagdo ou confusdo mental.

e Conferir a permeabilidade de drenos e cateteres.

e Conferir o curativo da Ferida Operatdria (FO).

e Medir, registrar e comunicar alteragdes nos sinais vitais.

e Iniciar cuidados conforme o tipo de cirurgia e a rotina da uni-
dade.

Cuidados de Enfermagem a Individuos Submetidos a Cirurgias
Tordcicas: Sistema Cardiovascular

Cirurgias cardiacas convencionais sdo, em geral, de grande por-
te, podendo haver a necessidade de o coragdo ser exposto apds a
abertura do térax (toracotomia).

Terminologia especifica

Cianose: cor arroxeada ou azulada que aparece na pele e nas
mucosas quando o sangue oxigenado é insuficiente.

Circulagdo extracorpdrea: procedimento em que o sangue é
desviado do cora¢do e dos pulmdes, por tubos, para uma maquina
que o oxigena, filtra, esfria e aquece, devolvendo-o para o paciente;
0 equipamento é controlado por um profissional técnico denomi-
nado perfusionista.

Edema: acimulo anormal de liquidos no espago intersticial.

Embolia: ocorre quando um émbolo se desloca dentro de um
vaso, provocando sua oclusdo; quando carregado para o coragao,
é forcado para a artéria pulmonar, causando a embolia pulmonar.

Embolo: corpo estranho na corrente sanguinea, geralmente
um coagulo sanguineo que se deslocou do ponto original.

Hemorragia: saida de sangue para fora dos vasos sanguineos
ou das cavidades do coragao.

Isquemia: falta de suprimento sanguineo para preencher as
necessidades de oxigénio dos tecidos.

Lipotimia: sensagdo de desfalecimento subito, sem perda da
consciéncia.

Perfusdo: processo pelo qual o oxigénio é transportado dos
pulmdes para os tecidos e o gas carbonico sai dos tecidos para os
pulmdes.

Resisténcia vascular periférica: é a forga que se op&e ao fluxo
sanguineo através dos vasos.

Trombo: corpo ou substancia que obstrui total ou parcialmente
um vaso.

Trombose: afecgao na qual existe um vaso trombosado.

Revascularizagdo do miocdrdio

Cirurgia também denominada ponte de safena, que consiste na
implantacdo de um enxerto com veias da perna (safena).

Nesse procedimento, uma extremidade é anastomosada na
aorta e a outra é fixada a uma parte distal de um vaso coronariano,
de modo a restabelecer um fluxo sanguineo eficiente ao musculo
cardiaco irrigado pela artéria.

Podem ser colocados multiplos enxertos, entre eles a artéria
mamadria interna. E indicada para pacientes com angina instavel
ndo controlada por tratamento clinico, presenca de lesGes nas co-




ronarias sem condi¢Bes de tratamento por angioplastia, presencga
de lesdo em mais de 60% da artéria corondria esquerda e para in-
dividuos portadores de complicagdes decorrentes de angioplastias
malsucedidas.

Valvuloplastia e comissurotomia
Valvuloplastia é o reparo de uma valva cardiaca, e o reparo das
comissuras entre folhetos valvares é chamado de comissurotomia.

Reposigdo valvar

Para realizar a reposigdo valvar, podem ser utilizados dois tipos
de proteses valvares: proteses metdlicas e proteses bioldgicas:

¢ Valvas bioldgicas: sdo retiradas de suinos, bovinos e humanos
(obtidas da doagdo de tecidos de cadaveres)

¢ Valvas metdlicas: sdo durdveis, entretanto, exigem o uso de
medicamentos a formagdo de codgulos.

A troca de valva é indicada para os casos de estenose ou regur-
gitacdo, infecgBes bacterianas, presenca de calcificagdes e malfor-
macdo congénita.

Aneurismectomia do ventriculo esquerdo

Procedimento Cirurgico que necessita de circulagdo extracor-
porea para que seja realizado o campleamento ou a ressecgdao do
aneurisma situado no ventriculo esquerdo.

Pericardiotomia

Também chamada de janela pericardica, é realizada quando
ocorre o acumulo de liquido no pericardio em consequéncia de
doengas neoplasicas. O procedimento Cirdrgico consiste em remo-
ver uma porgao do pericdrdio para permitir a drenagem do liquido
através do sistema linfatico até o interior da cavidade abdominal.
Nesse caso, ndo é necessaria circulagdo extracorporea.

Corregdo da dissec¢dio de aorta ascendente

Frequentemente, a dissec¢do da aorta leva a rotura da artéria,
com extravasamento de sangue, tamponamento cardiaco e choque
hipovolémico. Pode também determinar a isquemia de diferentes
orgdos, incluindo-se o coragdo, o sistema nervoso, os rins e o in-
testino.

Embora exista uma alta incidéncia de 6bito na dissec¢do aguda
devido a rotura da aorta, causando morte subita, se um diagndstico
rapido, por meio de aortografia, que determine o tipo de dissecgao
for feito, a possibilidade de corregao cirurgica do problema, melho-
rando o progndstico, é maior.

Cuidados de enfermagem no pré-operatério

Os cuidados no pré-operatério sdo, em sua maioria, comuns a
qualquer das cirurgias cardiacas:

e Manter cuidados gerais.

e Esclarecer as duvidas, que em geral sdo relacionadas ao prog-
nostico.

e Manter a familia informada sobre as etapas entre o pré e o
pds-operatorio.

e QOrientar e instruir o paciente com relagdo aos exercicios res-
piratdrios que devera realizar no PO, a fim de drenar as secre¢des
pulmonares e ativar a fungdo pulmonar, evitando infecgGes respi-
ratdrias.

¢ Dar ao paciente liberdade para que expresse seus medos e
duvidas.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

¢ Orientar o paciente quanto ao PO. Por exemplo, uso de dre-
nos, secre¢do sanguinolenta, dor, tempo de permanéncia na UTI, de
acordo com seu grau de entendimento.

Cuidados de enfermagem no pés-operatério imediato

Nas primeiras 48 horas, em média, os pacientes necessitam de
recuperagao anestésica em unidades coronarianas cirurgicas ou de
terapia intensiva, com a utilizagdo de tecnologia adequada, equipes
treinadas e condutas que sigam protocolos especificos. Nas primei-
ras horas de PO, os pacientes permanecem intubados e em venti-
lagdo mecanica.

Os cuidados imediatos a cirurgia sdo realizados por uma equipe
na qual cada profissional da enfermagem executa os cuidados a um
paciente:

¢ Orientar o paciente quanto ao término da cirurgia, logo que
ele acordar.

e Observar, comunicar e registrar altera¢des no nivel de cons-
ciéncia:

- Agitagdo psicomotora.

- Confusdo mental.

- Déficit de resposta a estimulos verbais.

e Observar, comunicar e registrar alteragdes motoras:

- Paresias.

- Parestesias.

- Plegias.

e Observar e comunicar alteragdes na perfusdo periférica,
como:

- Cianose.

- Extremidade fria.

e Observar e comunicar alteragées no padrdo ventilatério:

- Taquipneia.

- Competigdo com o respirador.

e Realizar aspiracdo endotraqueal.

e Questionar quanto a presenca de dor ou desconforto causa-
dos pelos equipamentos.

e Manter o paciente aquecido.

e Verificar e anotar os sinais vitais, de 15 em 15 minutos nas
primeiras duas horas; de 30 em 30 minutos nas duas horas seguin-
tes; de hora em hora nas préximas duas horas; e de 2 em 2 horas,
apds a sexta hora, ou conforme necessidade e rotina de recupera-
¢do anestésica.

e Medir, registrar e comunicar altera¢des na PVC.

e Realizar e registrar medida de diurese, inicialmente de hora
em hora e, apds a sexta hora, de 6 em 6 horas, ou conforme a rotina.

e Realizar controle hidrico.

e Observar cuidados com dreno de térax.

e Manter conten¢do mecanica, se necessario e prescrito.

e Manter cuidados com sonda orogastrica.

e Manter cuidados com o sistema de PAM.

¢ Controlar gotejo das infusGes venosas e manter a permeabi-
lidade das vias de acesso.

¢ Atentar para o funcionamento e o gotejo das bombas de in-
fusdo.

¢ Alternar decubito apés a oitava hora de pds-operatério.

e Massagear panturrilhas apds a sexta hora de pds-operatodrio.

e Realizar a troca do curativo uma vez ao turno e sempre que
houver necessidade, como no caso de:

- Excesso de sangramento.

- Curativo sujo ou Umido.






