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CONHECIMENTOS GERAIS

01. A participacdo da sociedade na definicdo das Iftccas de salde se constitui em um principio origador da
organizacdo do sistema publico no Brasil desde 198fuando da realizacdo da VIl Conferéncia Nacionatle Saude.
Nesse sentido, analise as afirmativas abaixo:

I.  Esse principio é incorporado como norma corstihal e legal na configuracdo do Sistema Unic8alade (SUS) ng
pais, na forma de conselhos e conferéncias de sadidedas as esferas de governo.

Il. As conferéncias municipais de saude sdo espp@bsicos, parte da esfera publica, em que reptases da
sociedade civil e do governo municipal encontranesesituacdo de deliberacdo e, portanto, de estarehcdes
comunicativas e resgatar as pretensdes de valikadeus discursos.

lll. A deliberagdo é o dialogo entre diferentesegos em busca de consenso ou do acordo possindh tomo condica
de legitimidade o direito de todos os interessqaakerem participar.

=4

EstdCORRETO o que se afirma em

A) l,apenas. D) I e lll, apenas.
B) Il e lll,apenas. E) Il, apenas.
Ol llell.

02. Desde a criacdo do Sistema Unico de Salde (S@&) os dias atuais, muito se tem discutido sobrets avancos e,
também, sobre os problemas que vém se apresentandd. criacdo do SUS objetivou alterar a situacdo de
desigualdade na assisténcia a saude da populac&mrntindo obrigatério o atendimento publico a qualque cidadéo,
ofertando servicos na atencdo primdria, secundari@ terciaria. Analise as afirmativas abaixo ecoloqué/ nas

verdadeirase F nas falsas.

() A partir dos seus principios, esse sistema tappara a ampliacdo das acbes dos profissionasaliate, com d
objetivo de torna-los capazes de assegurar assesté® qualidade para todos, com competéncia @enfmmang
e de acordo com as diretrizes do sistema, aléns@dyelecimento de vinculo com os usuarios, gadmtinsua|
participacdo na tomada de decisdes nos serviceslie.

() As acdes e servicos publicos de salde passamategrar “uma rede regionalizada e hierarquizadiajanizada dd
acordo com as diretrizes da descentralizagdo, iatentb integral e participa¢do da comunidade.

() O acesso da populacdo a rede deve ser exaiusita por meio dos servicos de nivel secundareragtio de
atengdo que devem estar qualificados para aterrésplrer os principais problemas que se apresentam

() A integralidade pressupde acesso a bens egesrviormulagdo, gestdo e controle participativopdéticas
publicas, interagdo do usuario/profissional sentgren perspectiva daquilo que € comum a todos e dex
universal: o direito de viver e ser tratado conpeé® a integridade e a dignidade da condicdo hanam
situacdes de salde, doenca e morte.

() Na Constituicdo da Republica de 1988, a salcnéeituada como resultado das condi¢des de vspessoayd.
N&o é adquirida, apenas, com assisténcia médicg,priacipalmente, pelo acesso das pessoas a emgadgrio
justo, educacdo, habitacdo, saneamento, transpbnentacao, cultura, lazer e a um sistema deesdiggho e deg
qualidade.

Assinale a alternativa que contém a seqUEDERRETA.

A)V-V-F—F-V D)V —
B)V-V-F-V-V E)V
C)V-V-V-V-V

03. O SUS é obrigacéo legal ha 22 anos, de acoraoncas Leis 8.080 e 8.142 de 1.990. No seu procéssirico, o SUS
comecou na pratica, nos anos 70, ha 40 anos, comvineentos sociais e politicos contra a ditadura, pa$ Liberdades
Democraticas e Democratizacéo do Estado, que se drapa e fortalecia em prol de uma sociedade justasolidaria e
um novo Estado com politicas publicas para os difgis humanos basicos, com qualidade e universais.b8® isso,

analise as afirmativas abaixo:

I. A Reforma Sanitéria Brasileira, promovida por @msibnais de salde, em especial médicos da megi@rantiva
e social, iniciou-se na década de 1970.Teve o méshanitarista Sergio Arouca como um de seus massréls
formuladores e promotores das mudancas que savaioi

Il. A salde, hoje, no Brasil, é considerada um difeitolamental do ser humano, corolario do direitéda.vE, como
direito fundamental e elo entre salde e vida, eitdira saide deve ser garantido pelo Estado ens taslauas

nuances.
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Ill. O Pacto pela Salde visa estabelecer um novo patamarelacdo a forma de financiamento, a definicéd
responsabilidades, as metas sanitarias e aos comspaos entre 0os gestores da salde, consubstaneiad@smos
de metas e plano operativo.

EstaCORRETO o que se afirma em

A) l,apenas. D)1, llelll.
B) Il e lll,apenas. E) I e ll, apenas.
C) apenas Il

04. Modificagdes ambientais provocadas pela a¢cdo iomem — consumindo, alterando e poluindo os recuwss naturais
sem critérios adequados — tém ampliado o risco degmosicdo as doencas, com reflexos diretos sobre @atidade de
vida da populacao. Os impactos, devido aos novos dus de vida, com mudanca nas condicdes de trabalaale vida,
tém aumentado os perfis de exposicdo humana a sufistias quimicas e outros processos destrutivos eeqse
expressam em novas patologias. Sobre a salde e gonagnbiente, assinale a alternativa INCORRETA.

A) A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) tem alertpdra o fato de que a utilizacdo nao sustentaaeledossistemas
eleva o potencial de mudancas ecoldgicas para adrograve e irreversivel.

B) Os impactos devido aos novos modos de vida, moianca nas condigbes de trabalho e de vida, témardado os perfis
de exposicdo humana a substancias quimicas e put@sssos destrutivos e que se expressam em paiedsgias.

C) A importancia da questao ambiental na saldedestaque na Il Conferéncia Nacional de Saudéizaela no Brasil em
1963, e ampliada na VIII Conferéncia Nacional d€idga em 1986. A coparticipacdo entre os setoredesalmeio
ambiente esta especificada na Constituicido FederdP88 (art. 200, inciso VIII) e inserida no cang@atribuicdes do
Sistema Unico de Saude - SUS, além de possuir umsirumentos normativos, como as Resolucdes dwselln
Nacional de Meio Ambiente.

D) O Sistema Unico de Salde - SUS nao tem comdiabjeconhecer e promover acdes de melhoria didade de vida,
reduzindo as vulnerabilidades e os riscos a sajidesdo fundamentais na busca da equidade.

E) As relacdes entre o desenvolvimento, ambiestaide vém sendo colocadas, gradativamente, naagkimhl, em prol de
um movimento que visa a sustentabilidade socioartddie

05. A urbanizacéo tem sido um fator determinante pa a mudanga do perfil epidemiolégico e da situacdde Saude,
especialmente nas grandes cidades, em que as coddg;de vida vém se deteriorando, seja pelo resultadireto da
poluicao e ou ocupacdo, pela industrializacéo, owefa pressdo demografica sobre o Meio Ambiente, ounda, pelas
grandes desigualdades sociais. Sobre salide e mefh&nte, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Agua e saneamento se constituem em um dos @S problemas ambientais, embora problemas dedgeeza estejam
concentrados, principalmente, nas areas urbanpaisies mais pobres.

B) No Brasil, a rede de servigos basicos vem sareipdo, porém se observa que esse crescimentsidermsuficiente para
suprir as sempre crescentes "necessidades basicpspdlacdo” em funcdo da urbanizacdo aceleradanseguente
aquisicdo de novos habitos de consumo.

C) O crescimento urbano desorganizado raramentestdm acompanhado de investimentos adequados eaestiutura
habitacional. O resultado tem sido o aumento desgassvivendo em condi¢Bes insalubres, sem cobetturservicos
basicos essenciais, como agua, esgoto e coleteode |

D) A coleta, a disposicao final e o tratamento adelp dos residuos sélidos continuam sendo um addepnas ambientais
menos atingido no centro urbano, na atualidade.

E) Poluicéo do ar € um problema para a grande pgapala populagdo urbana mundial, cujas implicagéesadde tém sido,
até hoje, subestimadas.

06. A dengue é uma doenca febril aguda, de etiolagiiral e de evolucao benigna na forma classica eage, quando se
apresenta na forma hemorragica. A dengue é, hoje, mais importante arbovirose (doenca transmitida por
artrépodes), que afeta 0 homem, constituindo-se esério problema de salude publica no mundo, especiadémie nos
paises tropicais, onde as condices do meio ambierfavorecem o desenvolvimento e a proliferacdo doefles
aegypti, principal mosquito vetor. Com relacdo as @es da vigilancia epidemiologia, assinale a alteativa
INCORRETA.

A) N&o acumular materiais descartaveis desnecessérisem uso. Se for utilizar materiais destinadasciclagem, usar
sempre em local abertos e ndo abrigados da chuva.

B) Tratar adequadamente a piscina com cloro. Seadaestiver em uso, devera ser esvaziada commetaymao deixando
pocas d'agua. Se tiver lagos, cascatas ou espdnpsa, deverdo ser mantidos limpos ou deverdoiados peixes que se
alimentem de larvas.

C) A notificacdo dos casos suspeitos, a investmalgi local provavel de infeccdo, bem como a busiva a@e casos séo
medidas importantes.
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D) Em situagdo de epidemia, a conduta laboratodalcasos de dengue em sua forma leve deve prioszgrupos de risco
(doentes cronicos, idosos, criangas e gestanteskitdacdes ndo caracterizadas como de epidenva,s#e solicitada a
sorologia para rastreamento epidemiolégico assimoc@s exames laboratoriais necessarios ao estabefdo do
diagndstico de dengue.

E) A populacdo deve ser informada sobre a doengadmde transmisséo, quadro clinico, o tratamert, et vetor (seus
habitos, criadouros domiciliares e naturais) e edidas de prevencao e controle.

07. A Vigilancia Epidemioldgica como instrumento deSaude Publica surgiu no final do século XIX, com o
desenvolvimento da microbiologia, pautada nas doeas pestilenciais, como a variola e a febre amarel®. termo
Vigilancia era vinculado aos conceitos de isolamemtou quarentena. A década de 60 foi o periodo,em gua
Vigilancia se consolidou internacionalmente, defimdo seus propositos, fungées, atividades, sistenm@snodalidades
operacionais. Sobre isso, analise as afirmativas @ilRo:

I. A notificacdo compulséria representa a principakdode informacéo da vigilancia epidemioldgica,ethesdeandd
o processo informagé@o—decisdo—acao.

Il.  Vigilancia Epidemiolégica € um conjunto de agbegazas de eliminar, diminuir ou prevenir riscos adsae de
intervir nos problemas sanitarios, decorrentes dim mmbiente, da producéo e circulagdo de bengeedtacio d¢
servigos de interesse da saude.

Ill. As atividades da vigilancia epidemioldgica sdoetal consolidacao; investigacédo epidemioldgicarpretacdo dg
dados e analise de informacédo; recomendacdo e@adeciedidas de controle; avaliacdo do sistemagiléncia
epidemiolégica e retroalimentacao e divulgagcamétminacoes.

EstdCORRETO o que se afirma em

A) | e lll,apenas. B) Il e lll,apenas. C) l,apenas. D) lll,apenas, B, Il e lll.

08. O Sistema Nacional de Vigilancia EpidemiologicéENVE) compreende o conjunto articulado de institigdes do setor
publico e privado, componente do Sistema Unico deaGde (SUS), que, direta ou indiretamente, notificaloencas e
agravos, presta servicos a grupos populacionais asienta a conduta a ser tomada para o controle des$. Sobre
investigacdo epidemioldgica de casos e epidemiassinale a alternativa INCORRETA.

A) A gravidade do evento néo representa um fateraundiciona a urgéncia no curso da investigagdo.

B) A investigagdo epidemioldgica deve ser iniciai@diatamente apds a notificacdo de casos isoladoagregados de
doencas/agravos, quer sejam suspeitos, clinicardentarados ou mesmo contatos, para os quais @sdadies sanitarias
considerem necessario dispor de informacgfes conepiemes.

C) Identificar os fatores que determinam a ocolieéda doenga ou que possa contribuir para trandmida doenca a outras
pessoas.

D) Numa investigacao epidemioldgica, envolve-seanee do doente e de seus contatos com detalhadtettigtoria clinica
e de dados epidemiolégicos, além da coleta de amsogtara laboratério (quando indicada), busca descadicionais e
identificacdo do(s) agente(s) infeccioso(s).

E) O exame cuidadoso do caso e de seus comunicafii@slamental, pois, dependendo da enfermidadis-pe identificar
suas formas iniciais e instituir rapidamente catregnto ao proceder ao isolamento, visando eviprogressao da doenca
na comunidade.

09. A RDC n° 216, da Agéncia Nacional de Vigilanci&anitaria (ANVISA) prevé a aplicacdo das Boas Pritas de
Fabricacdo (BPF) nos estabelecimentos, a fim de @antir as condi¢des higiénico-sanitarias do alimentpreparado,a
qualidade da matéria-prima, a arquitetura dos equimmentos e das instalacdes, as condicfes higiénidasambiente
de trabalho, as técnicas de manipulacdo dos alimer# e a saude dos funcionarios. Quanto aos maniputads de
alimentos, coloque V nas afirmativas verdadeiras E nas falsas.

() Os manipuladores que apresentarem les@es imtomas de enfermidades, que possam compromeml'miaﬂel
higiénico-sanitaria dos alimentos, devem ser afastada atividade de preparacdo de alimentos, etmjian
persistirem essas condi¢ces de saude.

() Os manipuladores devem lavar cuidadosamentaeds quando chegarem ao trabalho antes e apdésutaar]ip
alimentos, apds qualquer interrupcdo do servicls dpcar materiais contaminados, apés usar osagasite
sempre que se fizer necessario.

() Os manipuladores devem usar cabelos presostegos por redes, toucas ou outro acessorio apdoppara
esse fim, ndo sendo permitido o uso de barba.

() As unhas devem estar curtas e sem esmaltesau Barante a manipulacdo, devem ser retirados tosl@bjetod
de adorno pessoal e a maquiagem.

Assinale a alternativa que indica a seqUEGEHRRETA.
AF-V-F-V B) F-V -V -V C)F-V-F-F D)¥V-F-F E)V-V-V-V
4
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10. No Brasil, as atividades de vigilancia sanitéi sdo competéncia do Sistema Nacional de VigilancBanitaria
(SNVS), que se encontra vinculado ao Sistema Unide Saude (SUS) e atua de maneira integrada e destalizada
em todo o territério nacional. As responsabilidadeséo compartilhadas entre as trés esferas de govera Unido,
estados e municipios, sem relacdo de subordinacaatre elas. Sobre isso, analise as afirmativas abaixe coloque
Vnas verdadeira e F nasfalsas.

() Alimentos, medicamentos, cosméticos, saneaatpspamentos para diagnéstico e tratamento deceegrervigos
médicos e hospitalares e propaganda sdo algumaseades nas quais a vigilancia sanitaria atua.

() A Vigilancia Sanitaria tem como misséo a pratee promocédo a saude da populacéo e defesa d@aidacumpri-
la, deve haver uma interacdo muito grande na sadéed

() A Vigilancia Sanitaria ndo atua no setor desfaedo de servigcos relacionados a saude, comoeosciofos em
hospitais, clinicas e consultérios médicos, oddufiebs, terapéuticos, estético, sendo este de nsapitidade dd
vigilancia epidemiolégica.

() Os fiscais da vigilancia sanitaria municipaiestaduais ndo devem visitar regularmente as eagpre produzenm
transportam, armazenam, comercializam produtoseatgm servicos relacionados a saude.

Assinale a alternativa que contém a sequéDEIRRETA.
AV-V-V-F B)V-F-F-V C)F-V-F-F DDV-V-F-F E)V-V-V-V

11. As preocupacfes em torno da gestdo do traballeoda educacdo em salde se fazem presentes nas sesldas
politicas de saude no Brasil. Sobre educagdo em daliassinale a alternativa INCORRETA.

A) As preocupacdes com a formacédo de recursos husnpara o setor publico de saude estiverem presedteenario
politico de concepcédo do Sistema Unico de Saldtjiimio, na Constituicdo Federal de 1988, a aitmida satide em
ordenar a formacao dos profissionais da area.

B) A Educacdo em Salde ocorre nas relacdes quetabekecem entre os profissionais de salde, sanaanfatores
genéticos e socioecondmicos.

C) A Educacao em Salide € uma pratica social, qujcepso contribui para a formagéo da consciéndigacdas pessoas a
respeito de seus problemas de saude, com basa meadidade e estimula a busca de solugfes e nagdio para a agao
individual e coletiva.

D) O Programa de Educacéo pelo Trabalho para aeS&ed-Saude), surgiu em 2007, no bojo dos avasigaos com o Pro-
Saude, fortalecendo ainda mais a parceria intestemal salde e educacéo.

E) A pratica de salude, enquanto pratica educawapor base o processo de capacitacdo de inds/ilgoupos para atuarem
sobre a realidade e transforma-la.

12.A mobilizacdo comunitariaé a participacdo ativa da populacéo local em acdesug buscam contribuir para o
desenvolvimento e a qualidade de vida das pesso&do pequenas ou grandes acdes que transformam agpec
importantes das comunidades. Devem promover espacds participacao, valorizacdo dos talentos e recws locais,
articulacéo entre setores e o desenvolvimento dermapeténcias locais que levem ao envolvimento das peas e atores
sociais na solugéo de problemas identificados namanidade. Uma comunidade estd mobilizada, quandgeesenta
todas as caracteristicas citadas abaixo, EXCETO:

A) Esta ciente de suas vulnerabilidades e de satasgialidades de acéo.

B)Esta motivada a agir frente aos riscos e vulrikdabdes.

C) Os seus membros néo estdo conscientes (de uma fealista e detalhada) da sua vulnerabilidatidica e individual.
D) Participar na tomada de decisdes de todos @epsos e etapas que 0s envolvem.

E)Procurar uma assisténcia e cooperacao exteraagdqunecessario.

13. O Conselho de Desenvolvimento Social (2006) ap as desigualdades no Brasil como importantes potemas a
serem enfrentados na busca de decisdes politicasegiomentem a equidade social. Entre as variaveis desercao
social, esta o nivel de escolaridade da populacdoabileira, que é baixo e desigual. Nesse sentidonatise as
afirmativas abaixo:

I. O baixo desempenho do ensino fundamental e a dalwferta da educacdo de jovens e adultos — EJ -
muitos municipios sdo uns dos fatores que levawasa® dos cursos de alfabetizagéo.

Il. Outras variaveis importantes para a insercdo sa®ajovens estdo na persistente distor¢do idade-sgre
compromete 0 acesso de jovens, na idade mais atleqamensino fundamental.

Ill.  Poucas oportunidades de acesso a educacao prudissjae, além de reduzida, é bastante concergrddaigual.

T
(0]

EstdCORRETO o que se afirma em

A) | e lll, apenas. B) I, Il elll. C) Il e lll, agnas. D) lll, apenas. E) I, apenas.
5
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14. O Estatuto da Crian¢a e do Adolescente (ECA)pnart. 60, determina a proibicdo de qualquer trabdto a menores
de dezesseis anos de idade, salvo na condicdo deeagizes a partir de quatorze. Preconiza, ainda, nart. 61, a
protecdo ao trabalho de adolescentes que respeiteansua condicdo de pessoas em desenvolvimento e gqua
capacitacdo profissional seja adequada ao mercade trabalho. Sobre o Direito a Profissionalizacéo @ Protecéo no
Trabalho, assinale a alternativa INCORRETA.

A)A protecéo ao trabalho dos adolescentes é regudadlegislacdo especial.

B) Ao adolescente aprendiz, maior de quatorze @dmsassegurados os direitos trabalhistas e preidd®s.

C) Ao adolescente portador de deficiéncia é asadgurabalho protegido.

D)A formacao técnico-profissional obedecera aosiisées principios: garantia de acesso e frequéstmigatoria ao ensino
regular; atividade compativel com o desenvolvimelit@dolescente; horario especial para o exerdasatividades.

E)E dever de todos prevenir a ocorréncia de amaagilacio dos direitos da crianga e do adolescent

15. A adolescéncia e a juventude podem ser considdas como as oportunidades privilegiadas, para seamntir a plena
expressdo dos potenciais de crescimento e desenwnbnto de cada individuo. Na promocao do crescimemte do
desenvolvimento saudaveis, é fundamental que as peas jovens de ambos 0s sexos, principalmente adokntes,
sejam acompanhados sistematicamente, nas unidadessltas de salde. Nesse sentido, analise as afirnvesi abaixo
e coloque V nas verdadeiras e F nas falsas.

() Investigar o crescimento fisico com a identifi@o das variaveis pubertarias fisiol6gicas normaipatoldgicas o
suas repercussdes no individuo, atentando-se, guiana caso, as especificidades da pessoa comié&lefia e
caracteristicas de cada deficiéncia apresentagiea(fivisual, auditiva, intelectual e mdltipla).

) Complementar o esquema vacinal, buscando égiaatintersetoriais, em especial com a educacéo.

) Contribuir com um padrédo alimentar saudavehpadentificar possiveis disturbios nutricionais.

) Desenvolver a¢des preventivas com a familieglascomunidade e com a prépria crianga e adalesce

) Investigar os fatores de risco atuais e po&gsgresentes nos modos de vida para o uso aldesigmgas licitas
ilicitas, visando ao estabelecimento de doencasaza® e ao aumento de violéncias.

A~ NS~

A1

Assinale a alternativa que contém a sequéDEIRRETA.

AV-V-F-F-V
B)V-V-V-V-F
C)V-F-V-V-V
D)V-V-V-V-V
E)V-F-V-F-V

16. Sobre as Diretrizes da Politica Nacional de Atedo Integral a Saude da Mulher, leia as afirmativa a seguir:

l. A Politica de Atencdo a Saude da Mulher deverdggiatas mulheres em todos os ciclos de vida, redgdas aq
especificidades das diferentes faixas etarias e dilstintos grupos populacionais (mulheres negradigenas,
residentes em areas urbanas e rurais, residentdscaim de dificil acesso, em situacao de riscesidiarias, dg
orientacdo homossexual, com deficiéncia, dentnasut

Il. A atencdo integral a saude da mulher refere-s@mjoirtto de acdes de promocao, protecédo, assistémei@uperacad
da salde, executadas nos diferentes niveis deiatarsalide (da basica a alta complexidade).

Ill. O SUS devera garantir o acesso das mulheres a ¢sdoiveis de atengdo a saude no contexto da deszatéao,
hierarquizacéo e integracdo das acfes e servicos.

IV. A atencdo integral a salde da mulher compreendijsixamente,o atendimento a mulher a partir ditoedt vida.

Assinale a alternativBORRETA

A)Apenas |, lll e IV sdo verdadeiras. D) I, I, BIIV s&o falsas.
B)Apenas | e IV sdo falsas. E) Apenas Il e Il s&o falsas.
C) Apenas |, Il e 1l sdo verdadeiras.

17. Um dos objetivos especificos da Politica Nacadnde Atencao Integral a Salude da Mulher é promovea atencéo
obstétrica e neonatal, qualificada e humanizada, @uindo a assisténcia ao abortamento em condicdasseguras,
para mulheres e adolescentes: Nesse sentido, lesaafirmativas abaixo e coloque V nas verdadeirasfenasfalsas.

() Qualificar a assisténcia obstétrica e neormaialestados e municipios.
() Organizar rede de servicos de atencao obstérieeonatal, garantindo atendimento a gestaraéialgsco e em
situagdes de urgéncia/emergéncia, incluindo meemsisle referéncia e contrarreferéncia.
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() Melhorar a informacéo sobre as mulheres portsdde transtornos mentais no SUS.
() Incentivar a incorporagéo do enfoque de génarAtengdo a Saude do Idoso no SUS.
() Garantir a oferta de acido félico e sulfatadso para todas as gestantes.

Analise a alternativa que contém a seqUEBERRETA.

AV-V-F-F-V D)
B)V-V-V-F-V E)
C)V-F-F-F-V

18. As mulheres vivem mais que os homens, porém &tem mais frequentemente. A vulnerabilidade feminim, diante
de certas doencas e causas de morte, estd mais aelaada com a situacao de discriminacdo na sociedadue a
situacdo com fatores bioldgicos. E importante corgérar as especificidades na populacdo feminina — ges,
indigenas, trabalhadoras da cidade e do campo, asi@ estdo em situacdo de prisdo e de rua, as |éskiemaquelas
que se encontram na adolescéncia, no climatério @ rerceira idade — e relaciona-las a situacdo gingégica, em
especial aos canceres do colo do Utero e da mamabi® as metas e acdes nacionais propostas para drentamento
dos canceres do colo do Utero e da mama, todas étermativas abaixo estdo corretas, EXCETO:

A) Aumentar a cobertura de mamografia em mulhenee &0 e 69 anos.

B) Ampliar a cobertura de exame citopatoldgico eufheres de 25 a 64 anos.
C) Tratar 100% das mulheres com diagndstico detepfecursoras de cancer.
D) Tratar 80% das mulheres com diagndstico de tepfiecursoras de cancer.
E) Aperfeicoamento do rastreamento dos canceresldalo Utero e da mama.

19. O efeito combinado da reducédo dos niveis da tealidade e da mortalidade no Brasil tem produzidoransformacdes
no padrdo etario da populagdo, sobretudo a partir d meados dos anos de 1980. O formato tipicamentéatrgular
da piramide populacional, com uma base alargada, €scedendo lugar a uma piramide populacional com ls® mais
estreita e vértice mais largo, caracteristico de umsociedade em acelerado processo de envelhecimermomo
demonstra o gréfico a seguir:

Grafico 1 - Piramides etarias derivadas da projecao para a populacae brasileira
em 2005 e 2050

2005

Homens Mulheres Homens Mulheres
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ot BCEHretuia de Sesquise, Coorderagin de Populgin e Indiccions Sodak. Gerinria te Exhicis e Andies da Dinbmica Demogrifica. Projeyin da Popolagin
o Bzl por Sesn e Irdee pars o Periocn 13680- 2060 - Ao 2008,

Sobre isso, analise as afirmativas abaixo:

I.  Esse quadro caracteriza-se pela reducéo da pagémprelativa de criancas e jovens, acompanhadamento do
peso proporcional dos adultos e, particularmerts jdbsos.

Il.  Importante indicador que mostra o processo de begehento da populacéo brasileira é o indicadortatidade
geral.

Ill. O aumento da expectativa de vida associa-se aveelaelhoria no acesso da populagdo aos servi¢ceautde, as
campanhas nacionais de vacinacdo, aos avancosldgicos da medicina e ao aumento do nudmero
atendimentos.

EstdaCORRETO o que se afirma em

A) lll,apenas. D) I, apenas.
B) I e ll, apenas. E)I, Ilell
C) | e lll,apenas.
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20. A Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa-$MN (Portaria N° 2.528, de 19 de outubro de 2006 como
finalidade primordial a recuperacdo, manutencao e pmoc¢ao da autonomia e da independéncia da pessaks$a,
direcionando medidas coletivas e individuais de sdé para esse fim, em consonancia com o0s principiesas
diretrizes do Sistema Unico de Salide. Com relacdopiomocao a salde do idoso,todas as seguintes diizs estio
corretas, EXCETO:

A) Promocéao do envelhecimento ativo e saudavel.

B) Atencéo integrala saude da pessoa idosa.

C) Provimento de recursos capazes de asseguridafeta atencédo a saude da pessoa idosa.
D) Estimulo a participacao e fortalecimento do saetsocial.

E) Estimulo as ac¢es setoriais, visando, exclusva a clinica na atengéo.

21. O Estatuto do Idoso assegura o direito & atengifitegral & satde do idosoporintermédio do Sistemalito de Saude
(SUS), garantindo-lhe acessouniversal e igualitariGobre o direito asaude do idoso, considere asrafativasabaixo:

I. A prevencgdo e a manutencéo da saude do ido&o séetivadas por meio de: | - cadastramento galpgao idosa en
base territorial; Il - atendimento geriatrico e @@olégico em ambulatérios; Il - unidades gerzas de referéncig
com pessoal especializado nas areas de geriaeimatologia social.

II.  Atendimento domiciliar, incluindo a internacdpara a populacdo que dele necessitar e estejassibpitada de s¢
locomover, inclusive para idosos abrigados e adothpor instituicdes publicas, filantrépicas ou dams lucrativos e
eventualmente conveniadas com o Poder Publicaynedss urbano e rural.

lll. Ao idoso ndo é assegurado optarpelotratamenti@pendentemente do dominio de suasfaculdadesisent

IV. Os idosos portadores de deficiéncia ou comtéigéio incapacitante teréo atendimento especializasitermos da lei.

EstdaCORRETO,apenas, 0 que se afirma em

A) L.
B)I,llelV.
C)lelV.

D) Il e llI.
E)Il, llle V.

22. A Politica Nacional de Atencdo Integral a Saldelo Homem, além de evidenciar os principais fatoresle
morbimortalidade, explicita o reconhecimento de detrminantes sociais, que resultam na vulnerabilidadeda
populacdo masculina aos agravos a salde, considedanque representacdes sociais sobre a masculinidadgente
comprometem o0 acesso a atencdo integral, bem comepercutem, de modo critico, na vulnerabilidade deas
populacado a situacdes de violéncia e de risco paa&alde. Sobre as Diretrizes, assinale a alternaiVNCORRETA.

A) Entender a Saude do Homem como um conjunto desage promogao, prevencdo, assisténcia e recéipedagsalde,
executado nos diferentes niveis de atengéo.

B) Nortear a pratica de saude pela humanizagdogealidade da assisténcia, preferencialmente preesiad servigos de
manejo bioquimico.

C)Integrar a execucéo da Politica Nacional de Aterigtegral & Saiude do Homem as demais politicagramas, estratégias
e acBes do Ministério da Saude.

D) Reorganizar as acdes de saldemediante uma faopotisiva, na qual os homens considerem os ggervile salde
também como espacos masculinos e, por sua vezerggos de saude reconhecam 0s homens como sufpits
necessitem de cuidados.

E) Incluir na Educacédo Permanente dos trabalhadir&JS temas ligados a Atencéo Integral a Saudieodmem.

23. A Politica Nacional de Atencao Integral & Sauddo Homem objetiva orientar as acdes e os servigds saude para a
populacdo masculina, com integralidade e equidadg@rimando pela humanizagdo da atencdo. Sobre os obijes
dessa Politica, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Estimular a participagéo e inclusdo do homem aigies de planejamento de sua vida sexual e rdp@denfocando,
inclusive, a paternidade responsavel.

B) Garantir a oferta da contracepcao cirdrgica mi@tia masculina nos termos da legislagéo espacific

C) Promover na populagdo masculina, conjuntamestte @ Programa Nacional de DST/AIDS, a prevencaacentrole das
doencas sexualmente transmissiveis e da infec¢adipé.

D) Garantir 0 acesso aos servigos especializadesaapna atencdo primaria para os casos identicenlmo merecedores
desses cuidados.

E)Estimular, na populagdo masculina, mediantearnmicdo, educacdo e comunicacao, o autocuidadswamropria saude.
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24. Todo método de planejamento apresenta, no seasgénvolvimento, passos ou etapas como uma sequéndgca de
acdes ou atividades. Matus identifica quatro momens que caracterizam o0 processo de planejamento extgico
situacional. Numere a coluna da direitacombase nasformacdes da coluna da esquerda.

1. Momento explicativo (

) E 0 momento de execugim plano. Aqui devem ser definidos |e

implementados o modelo de gestéo e os instrumpatasacompanhamento
e avaliacdo do plano.

2. Momento normativo (

) Busca-se analisar e cairstriabilidade para as propostas de solugéo
elaboradas, formulando estratégiaspara se alcangaebjetivos tracados.

3. Momento estratégico (

) Busca-se conhecer agcgitu atual, procurando identificar, priorizan e
analisar seus problemas.

4. Momento tatico-operacional (

) Quando sédo foauat solucdes para o enfrentamento dos problemas
identificados, priorizados e analisados no momeasplicativo, que
podemos entender como 0 momento de elaboracdmpesas de solucaol

Assinale a alternativaque apresenta a seqUEGEIRETA.

A)2-1-3-4
B)l-3-2-4
C)4-1-3-2
D)3-1-2-4
E)4-3-1-2

25. Quanto ao processo de Planejamento Estratégideia as afirmativas a seguir:

atuam na conducédo do processo.

I. O planejamento e seu sucesso ndo sdo atos salithras envolvem o comprometimento do conjunto éateg que

Il. O planejamento nao é algo estatico; ele se transfem virtude dos fatos.

Ill. O planejamento estratégico permite o equilibrioigh@ organizacdo e propicia definir a sua trajetariongo prazo.
IV. O planejamento tem por referéncia o desenho deomtexto imprevisivel.

EstaCORRETO o que se afirma,apenas,em

Al e Il
B)I.
C)lile V.
D) II.
E)llelll.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

26. O trabalho e a profissdo de enfermagem apresam peculiaridades que |hes séo proprias. Sobre éiicbioética e

legislagcéo,analise as afirmativas abaixo:

promessas da profisséo.

I. A UNESCO considera, na Declaracdo das Normas Usaiereferentes a bioética, que o termo esta oslado

com o campo de estudo sistematico, plural e irdeiglinar, envolvendo questdes morais tedricas atigas
evidenciadas pelas ciéncias da vida e aplicadaseses humanos.

Il. O processo histérico pelo qual passou a bioétiea ¢emo marco conceitual o Codigo de Nuremberg,spoio
primeiro que normatizou a pesquisa cientifica cereshumanos.

Ill. O codigo de ética refere-se ao suporte de causémlaypela vontade de respeitar as obrigacdes mhas

IV. O valor é uma crenca pessoal sobre a importanciam@dedada ideia, atitude, costume ou objeto quermeta
padrbes que influenciam o comportamento.

Esta(ao) CORRETA(S) apenas

Alell. B) Il e llI.

C)l,llelV. D) II, e IV. E) .

27. Com relacao ao enfermeiro inserido no ServigeedAtencao Domiciliar, leia as afirmativas abaixo:

9



GRUPO 43 - ENFERMAGEM

I. A Atencdo Domiciliar tem como objetivo a reorgagi@a do processo de trabalho das equipes que préstam
cuidado domiciliar na atengéo basica, ambulateriaspitalar, com vistas a reducdo da demandat@udienento
hospitalar eou reducdo do periodo de permanéngadentes internados.

Il.  S&o critérios para ndo inclusdo no SAD, em qualdasrtrés modalidades, a presenca de, pelo memasdas
seguintes situacfes: necessidade de monitorizagétnaa; assisténcia continuada de enfermagemgegéapica
complementar, com demanda potencial para a reabzae varios procedimentos diagnésticos, em segémmn
urgéncia; tratamento cirdrgico em carater de uigérou necessidade de uso de ventilacdo mecaniesiva
continua.

lll. Nas trés modalidades de Atencdo Domiciliar, as psguiresponsaveis pela assisténcia tém como afddic
trabalhar em equipe multiprofissional e integradade de atencéo a salde; identificar e treindarogiares e/ou
cuidador dos usuarios, envolvendo-os na realizdedouidados; abordar o cuidador como sujeito degasp €
executor das acdes; acolher demanda de duvidasixagudos usuérios e familiares e/ou cuidador cpante do
processo de Aten¢do Domiciliar.

Esta(ao) CORRETA(S)

A) |, apenas. D)1, llelll.
B) I e ll, apenas. E) Ill, apenas.
C) I e lll, apenas.

28. Sobre a sondagem vesical de demora,analisetes$ abaixo:

I.  Existem trés tipos de cateterizagdo: intermitgpegemanente de curta duragédo, permanente de lomggadu

Il.  Alubrificacdo do cateter para a sondagem tantmuléer quanto no homem previne o trauma uretral.

Ill. A uretra masculina é longa, e a feminina é curtauhetra masculina, € normal encontrar resistémiesfincter
prostatico.

IV. A fixacdo do cateter na parte inferior do abdontizea pressao sobre a uretra, reduzindo, assiossibgidade
de leséo tecidual.

Esta(do) CORRETO(S)
A) l,apenas. B) Il,apenas. C) Il e lll,apenas. DEIlV,apenas. E)LILIelV.

29. A administracdo de medicamentos € uma atribuigido enfermeiro.Para tanto, é importante o conheciento das
substancias e as vias de administracdo. Sobre adnsimacdo de medicagdo, estdi CORRETO o que se afirma
alternativa

A) Para garantir a seguranca na administracdo agmlcamentos, existem apenas seis certos que s@licamento, dose,
paciente, via, hora e registros certos.

B) O estado fisico ou mental do paciente nao inftiena decisdo de como administrar um medicamangémfermeira deve
avaliar, cuidadosamente, o paciente antes de fergg@alquer medicamento.

C) Na administracao sublingual, o medicamento érao através dos vasos sanguineos da superifeiéor da lingua.

D) Na instilacdo retal, os supositorios retais 1$@is grossos do que 0s vaginais e sdo apresemadfmsmato de bala, sendo
armazenados na geladeira ou no ambiente, a depimden acao.

E) Nao existe possibilidade de misturar dois mad&aos em uma mesma seringa, em virtude da corifioaiile e dosagem.

30. Sobre Infarto Agudo do Miocardio, leia as afirnativas abaixo e coloque V nas Verdadeirase F nasEBak.

() Os principais diagnosticos de enfermagem para &imelicoronariana aguda sao: dor aguda, risco deasaeqto,
intolerancia a atividade e débito cardiaco dimiauid

() Os nitratos sé@o pouco utilizados na sindrome colmaaguda, em virtude das complicagdes.

() A oxigenioterapia deve ser utilizada como tratamefe primeira escolha para todos os pacientes @udnosne
coronariana aguda.

() A creatinoguinase é uma enzima reguladora da p&mdde creatinina de alta energia.Esta presente tam
miocardio como em outros musculos.

Assinale a alternativa que contém a sequéncia CORRR.
AV, F FF B)F,F,F,V C)V,F, V,F D)V, W, F E)F,F,V,V

31. Sobre pneumonia, analise os itens abaixo:
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I. A pneumonia relacionada a ventilagdo mecanica éinfaacdo pulmonar ndo hospitalar, que incide eentgds
admitidos em UTI com infeccgédo respiratéria alta.

Il. A pneumonia é considerada associada a ventilagam,cfiente estiver intubado e em ventilagdo no sm@mou
nas 48horas antecedentes ao inicio do quadro iogecc

Ill.  Refluxo esofagico e aspiracéo de contetudo gasissociado a intubagao orotraqueal, podem levaloaizacdo
endobrénquica e pneumonia.

Esta(30) CORRETO(S)

A) |, apenas.

B) I e lll, apenas.
C) l e ll, apenas.

D) Il e lll, apenas.
E) I, llell

32. Sobre a prevencao e o controle de doencas, aseds afirmativas abaixo:

I.  Avacinacdo é um métodoaltamente viavel em termosudto-beneficio, visto que o gasto comvacinagaoito
inferior ao gasto com pessoasacometidas por daengas

II. A vacina contra Influenza foi incluida na CampariWacional de Vacinacdo contra Influenza em pess$oas
portadoras de doengas crbnicas ndo transmissivmitras condigdes especiais, bem como puérperdS dias
depois do parto.

Ill. A vacina contra varicela foi incluida no Calendadie Vacinacéo daCrianga, mediante substituicdwagma
triplice viral.

IV. As vacinas contra a influenza epneumocdcica sélogixas para a populagéo idosa.

Estdo CORRETAS
AL el B) I, 1L IlelV. C)llelv. D) II, Nl e IV. E) lll e lV.

33. Sobre a criacdo dos novos equipamentos sociaigs servicos substitutivos, analise as afirmativaes coloque V nas
Verdadeirase F nasFalsas.

() As Unidades Psiquiatricas em Hospitais Gerais (UP$tB/em para acolher os portadores de transtoneasais.

() Os Centros de Atencao Psicossocial (CAPS) buscameadr assisténcia paralela a reinsercao do usiaida
social.

( ) Os Servicos Residenciais Terapéuticos (SRT) séoadiam inseridas na comunidade para usudrios com
transtornos mentais egressos de internacdes psigasade longa permanéncia, com dificuldade degmaicéo
familiar, moradia e reinsercéo social.

() Os hospitais psiquiatricos deixaram de ser a (ngifiegéncia no trato com a satude mental, repasssmdcozuidadg
para mecanismos extra-hospitalares com a interg@ndnuir o nimero de internacdes.

Assinale a alternativa que contém a sequéncia CORRR.
A)V,F V,V B)F,V,V,F C)V,V,F,V D) V,VV,V E)F,V,V,V

34. Sobre o controle de avaliacdo dos meios de eigacédo em relagdo aos indicadores quimicos, ansé as afirmativas
abaixo:

I. O indicador quimico Classe 1séo tiras impregnadas tinta termoquimica e muda de colora¢do quangosa
a temperatura.

II. O teste de BOWIE & DICK Classe 2 testa a efic8laaistema de vacuo da autoclave pré-vacuo.

Ill. O Classe 3 controla um Unico parametro: a tempexaté-estabelecida.

IV. O Classe 4 denominado integrador controla tempreratempo e qualidade do vapor.

Estdo CORRETAS, apenas
Al 1 elll. B)I,IlelV. C)lelv. D)llelV. E) I, lllelV.

35. Sobre o0 monitoramento do processo de esterilgz@o, assinale a alternativa CORRETA.

11
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A) No monitoramento do processo de esteriliza¢é® gtodutos para saude implantaveis deve ser adadoom indicador
bioldgico a cada carga.

B) A carga s deve ser liberada para utilizacée &gitura positiva do indicador biol6gico.

C) O monitoramento do processo de esterilizacaoindimador biolégico deve ser feito mensalmente pacote desafio.

D) O pacote desafio deve ser posicionado no paatmehor desafio ao processo de esterilizacdo,ideftturante os estudos
térmicos na qualificacdo de desempenho do equipanderesterilizacdo.

E) Nao é necessario guardar os registros dos nanientos dos processamentos efetuados.

36. A cirurgia cardiaca é considerada uma cirurgiade grande porte e de alta complexidade. Sobre osidados de
enfermagem realizados no periodo pés-operatério ideato e mediato, analise as afirmativas abaixo:

I. O pds-operatério de cirurgias cardiacas € um peréhdante o qual se observa e se assiste a recépeda
paciente em pds-anestésico e em pis-estressdanrirg

Il. O pés-operatério de cirurgia cardiaca exige dapegde salde observagdo continua, tomada de deéjfsda e
cuidado de alta complexidade.

Ill. A assisténcia direta ao paciente visa minimizarsiyess complicacdes, tais como alteragdes nos jvei
pressoricos, arritmias e isquemias, além de mantequilibrio dos sistemas orgéanicos, o alivio da @alo
desconforto.

IV. O enfermeiro deve organizar e planejar o cuidagaréir da aplicacdo das etapas metodoldgicas alcepso de
enfermagem, de modo a intervir de acordo com asss@tades do paciente, de forma individualizada.

Esta(do) CORRETA(S)

A) |, 1l e lll, apenas. B)LIL llelV. C) | éll, apenas. D) lll, apenas. E) IV, apenas.
37. Sobre os cuidados de enfermagem com o pacieete pds-cirargico geral, assinale a alternativa CORRTA.

A) Inicia-se no momento em que 0 paciente sai traeirdrgico e retorna a salade recuperacéo péstésica.

B) Forcar ingesta liquida e sélida assimque o péeietornar do centro cirdrgico.

C) Observar nivel de consciéncia, estado geratirqude agitagao e outros comprometimentos neumsgi

D) Verificar anormalidades no curativo, como seéioeg presenca de sangramento.

E) Promover movimentacéo ativa, passiva e deamifecoce no pds-operatério imediato.

38. Sobre o Cuidado de Enfermagem no domicilio, alise as afirmativas abaixo:

I.  No contexto do Programa de Salde da Familia (RSEpmicilio é considerado o cenario onde ocorren as
relacdes sociais geradoras de conflitos e de odttmses de risco de adoecer, sendo, portanto, acal
contraindicado para o desenvolvimento de a¢cdesateqzédo e manutencao de saude.

II. O cuidado dispensado a saude no domicilio progicémjuipe de salude da familia a insercdo no cotidikmn
cliente, identificando demandas e potencialidadefathilia. Para isso, ocorrem fatores, como a hizae#fio do
cuidado e auséncia de riscos iatrogénicos de origespitalar.

Ill. O Programa de Internacdo Domiciliar representa estratégia na reversdo da atencéo centrada entdipspde
enfatiza promocéo a salde e prevengdo da doenga, temo meta a diminuigdo do grande nimero deptas
nos hospitais terciarios e redugdo de gastosaatia a caréncia de leitos hospitalares.

IV. A assisténcia no domicilio pode ser consideradddmrental, pois os trabalhadores da equipe de smadatram,
no espaco domiciliar, uma possibilidade privilegigmhra o desenvolvimento do didlogo e a produg&aberes
salientando que o eixo estruturante dos servigoatelacdo béasica, especificamente o Estratégia ddeSda
Familia, e as a¢6es educativas em saude poderasamlvidas por meio do conhecimento construidelagéo
trabalhadores/usudrios dos servicos.

Estdo CORRETAS

A) | e ll, apenas.
B) I, Il e lll, apenas.

C) II, lll e IV, apenas.
D) I, lll e IV, apenas.
E)ILIL e V.

39. Sobre Sinais Vitais (SSVV), assinale a alterriah CORRETA.
12
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A) A febre intermitente se caracteriza por hipeniardiaria com variacdes de mais d€ & sem periodos de apirexia.

B) No pulsoparvustardus, percebe-se, de modo sucessivo, uma onda amplaaedgi outra mais fraca. A compressao da
artéria deve ser calculada para a percepcao danoaidadébil.

C) A resisténcia periférica é representada pelaona@sitratilidade da rede arteriolar, sendo o fabtais importante na
manutencdo e regulacdo da pressao diastélica. istémesia periférica depende, em parte, da acaoistiensa nervoso
simpatico por meio dos receptores alfa e beta.

D) O tipo respiratério trepopneia é caracterizaéla plificuldade de respirar na posicao deitada.

E) O ritmo respiratério do tipo Biot se caracterizar incursdes respiratérias ciclicas que vao floarcada vez mais
profundas, até atingir uma amplitude maxima, egrérpdai, podem ir diminuindo até chegar a apneia.

40. Sobre equipamentos de terapia com oxigénio,deas afirmativas abaixo e coloque V nas Verdadeirad- nas Falsas.

() A canula nasal é o dispositivo de oxigénio, mailizatlo para ofertar oxigénio, porém a concentrad@@) pode
variar, dependendo do padrao respiratério do eieRfara minimizar o ressecamento da mucosa nasdé, |p
limitar o fluxo maximo de @a 6 L/min.

( ) Alincubadora é um dispositivo que apresenta umagardiberacao de Qindependente da abertura da unidads,

( ) A tenda de oxigénio é usada, principalmente, coemold Umida, para liberar alta umidade para criangas
epiglotite,sendo seu sistema de liberagéo geStante eficaz.

() A méscara de Venturi fornece a concentracéo dex@ta e constante, porém o ajuste da mascarasdeteto de
acordo com as especificagbes para garantir a {aerexata do O

Assinale a alternativa que contém a sequéncia CORRR.
AV, V,V, F B)F,F,V,V COV,F,F,F D)V, W,V E)V,F,F,V
41. A abordagem de portador de Hipertensao Arteria(HA) ndo deve se basear, apenas, nos niveis degsé@o arterial

mas também na presenca de outros fatores de riscaleencas concomitantes, como diabetes, lesdo emamsgralvo,
doenca renal e cardivascular. Sobre a estratificap dos portadores de HA, analise as afirmativas aba:

I. O grupo de baixo risco inclui portadores de HA drau Il, com um dois fatores de risco cardiovascuhlguns
possuem baixos niveis de pressédo e multiplos fRteerisco, e outros possuem altos niveis de wessérial e
nenhum ou pouco fatores de risco.

Il.  Entre os individuos da categoria de baixo risqarodabilidade de um evento cardiovascular gravepn@smos
dez anos, € menor que 15%.

Ill, O gupo de risco alto inclui portadores de HA graull que possuem trés ou mais fatores de risé@mdambém
portadores de hipertenséo grau Il, sem fatoressde.rNesses, a probabilidade de um evento carsiiola em
dez anos est4 entre 20 e 30%.

IV. O grupo de risco muito alto inclui portadores de Biau Ill, que possuem um ou mais fatores de risom
doenga cardiovascular ou renal manifesta. A prdibabie de um evento cardiovascular em dez anofirdasa
em mais de 30%.

Esta(do) CORRETA(S) apenas
Al Il e IV. B)lelV. C) 1 el D) 1. E) IIl.

42. No que se refere ao cuidado com o idoso, emagdo ao uso de medicacao, analise as afirmativasaato:

I. O idoso apresenta menor nivel de acidez gassiEasomparado ao individuo adulto, o que pode aueke[
velocidade de absorcao.

IIl. O idoso apresenta reducdo do fluxo sanguineo ihep#ét que pode acarretar alteracdo na biotransfpdin de
farmaco utilizado.

Ill. Diagnésticos de enfermagem mais comuns em idosos,decorréncia de reacfes adversas e intefacao
medicamentosa sao: perda de memoria, risco de sjugaitipacao intestinal e delirium.

Esta(do) CORRETA(S) apenas

Alell.
B) Il elll.
C)lelll.
D) I.
E) IIl.

43. Sobrea assisténcia de enfermagem no cuidado corigoso, analise as afirmativas abaixo:
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I. A depressao em idosos pode estar associada a@eadie saude precaria; 23% dos idosos acometidasma
doenca arterial coronariana apresenta depresséo.

II.  No delirium, a assisténcia de enfermagem devpregentiva por meio de intervencéo nos fatoressde.r

Ill. A Doenca de Alzheimer é um tipo de deméncia, mifo é lento e insidioso; apresenta curso praives afeta
memoria, linguagem e fungdes cognitivas.

IV. A Doenga de Parkinson é um distarbio neuroldgicoggessivo, com perda de neurfnios; o trataménto
proporciona controle dos sintomas e maior indepecid@&m atividades diarias.

Esta(ao) CORRETA(S)
A) |, apenas B) Il, apenas. C) lll, apenas. D) IV, apenas. E)L I elV.
44. A cirrose em idosos pode ter causas diversagntte as quais é importante citar o alcoolismo. Cea de 90% dos

pacientes expostos a cirrose apresentam, em 10 anwvarizes esofagicas,que sao canais vasculares, digam a
circulacdo venosa portal com a venosa sistémica.lffe esse agravo, analise as afirmativas abaixo:

I.  Aproximadamente 30% dos pacientes com varizes gisafapresentardo hemorragia dentro do primewodar
diagnostico, entretanto os avancos no diagndstittatamento tornaram esse tipo de hemorragia digeséio
letal em aproximadamente 95% dos casos, mesmaasos de doenga hepética avangada.

Il. Fatores clinicos de risco para um episédio inideakangramento incluem insuficiéncia hepatica swoo ativo
de élcool, assim como os endoscopios incluem,\aiatibrosas, presenca de marcas vermelhas nafisigoér
varicosa correspondentes a area de adelgacameptrate da variz.

lll. Os episddios de ressangramento relacionados @eyasofagicas sao raros e, quando ocorrem, n&ompser
relacionados a alta mortalidade e a severidadeelacd hepatica subjacente.

IV. As varizes esofagicas sdo localizadas, preferenei@ke, na submucosa distal do eséfago e sao caupatis
pressdo portal aumentada por causa da maior regsst@o fluxo portal intra-hepético, levando a uma
desorganizacdo da arquitetura do parénquima hepatic

Estdo CORRETAS apenas
A) L, L IV, B) I, 11, III. C)lelll. D)ll,e IV E)I,llelV.

45. S.M 70 anos, sexo masculino, acamado, apésdito acometido por infarto agudo do miocéardio (IAM) seguido de
um Acidente Vascular Cerebral Isquémico (AVCI).Apear dos cuidados com a pele, foi observada, pelo enfeiro,
no momento da visita, a formac&o de Ulcera de pre®s (UP) na regido sacra, ja apresentando perda paat da pele
com comprometimento da derme.A Ulcera é superficiahpresentando-se como um abraséo. Para classificargrau
de danos, em que estagio esta UP pode ser clasada?

A) Estagio | B) Estagio Il C) Estégio llI D) Estagiv E) Entre o estagio Illl e IV

46. 3. M.F.L., 75 anos foi atendido em uma Unidadi#e Salde, Aqueixa da sua cuidadora é a dificuldadie se alimentar
e deglutir (disfagia) que vem aumentando no Ultimonés, além da presenca de azia e regurgitacao, ingive durante
0 sono. O enfermeiro, ao verificar os dados no prauario, observou que o paciente é portador de doeage Chagas
ha 20 anos e que, em exames recentes, foi diagrezaia a presenca de megaesbfago. Apos avaliagdo roadi exames
de rotina e de imagem, identificou-se a presenca dmportante estreitamento do esdfago. Para melhoraa nutricdo
do paciente, foi prescrito o uso de sonda nasoensrEm relacdo aos cuidados com a administracdo dketas por
cateter nasoenteral, analise as afirmativas abaix®coloque V nas Verdadeirase F nas Falsas.

( ) O posicionamento correto da sonda deve ser vatdiam cada plantdo e antes da administracdo da aligt
medicacéo.

() O paciente deve ser colocado em decubito lateralipeciar a administragdo da dieta e mantido npss&ao por
trinta minutos, apos essa administracao.

( ) Para administragdo da dieta, caso ndo haja coditagdes, o paciente deve ser posicionado em Fewbgros o
término da administracéo, a sonda deve permaneceada.

() Apos a gavagem, o enfermeiro deve lavar a sondaocobjetivo de eliminar residuos de alimento commi@le
agua morna e potavel.

Assinale a alternativa que contém a sequéncia CORRR.

A)V,F V, F B)F,F, F,V C)V,F, FV DF FF E)V,V,V,F
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47. O diabetes mellitus tipo 2 é uma patologia mufatorial, que acomete os individuos a partir da garta década de
vida.Dessa forma, dentre os acometidos pela doengiste uma prevaléncia importante entre os idoso®ara a
prevencdo das complicacdes crdnicas do DMT2, é COERO afirmar que

A) manter o controle metabdlico e a glicemia darfegontrolada com valores menores que 100 mg/dl.

B) controlar o peso corpéreo em que o IMC (indieertassa corporal) deve se manter entre 30,0-34,9.

C) ajustar o controle do sal, limitando o seu usdl@ g diarias.

D) diminuir a ingesta de potassio da dieta, poEeo uso compromete a circulacdo cerebral e terto eafegativo sobre o
controle da presséo arterial.

E) realizar exercicios fisicos diariamente, indeleerte dos valores da glicemia, mesmo quando su@e800 mg/dl.

48. Com o aumento da expectativa de vida da populag brasileira, foram necessarios o estabelecimentle medidas
profilaticas de controle e erradicacdo de doencasam as pessoas com mais de 60 anos.Essa faixa at&m sendo
acometida por doencgas preveniveis por imunizacdo.@is dessas vacinas sao indicadas na 32 idade?

A) Pneumocécica, Influenza (gripe), Febre Amardigpéndendo da localidade ou viagens), dTpa (teiflacteriana do tipo
adulto — difteria, tétano e coqueluche), Hepatit@@ dependéncia do passado de doenca), Hepatite B.

B) Contra tuberculose, contra sarampo, contra fabéo

C) Pneumocacica, Influenza (gripe), Febre Amamatra tuberculose, contra rubéola.

D) Contra sarampo, hepatite A, hepatite B e rubéola

E) dTpa (triplice bacteriana do tipo adulto — di&tetétano e coqueluche), Hepatite A, contra teilese, rubéola e hepatite A
e B.

49. As pessoas com idade a partir dos 65 anos téremor probabilidade de sofrer trauma que individuosmais jovens,
embora os doentes mais velhos sejam mais suscetiv@imorrer em decorréncia das lesbes sofridas. Essita taxa de
mortalidade reflete, entre outras coisas, a falta &l compreensdo por parte dos profissionais de saldias
necessidades que os pacientes idosos possuem. &o de desconhecer qual das alteracdes organicasiab?

A) Aumento das secrecdes gastricas.

B) Reducdo em 60% da gordura do corpo.
C) Diminuicédo do volume da massa cerebral.
D) Aumento da dgua corporal total.

E) Maior sensibilidade ao odor e sabor.

50. O AVC é uma emergéncia, que devera ser reconligg pela populagdo. Quanto mais rapida a intervengd melhor o
progndstico. Em razéo disso, foram criadas escalgmra avaliagdo do Acidente Vascular Cerebral. Uma elas é
composta por 3 itens, dentre os quais esta a avaléo da linguagem. Essa escala € denominada de

A) NIHSS
B) Cincinnati
C) Barthel
D) ICIDH

E) Rankin
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ATENCAO

»  Abra este Caderno, quando o Fiscal de Sala autorizar o inicio da Prova.

»  Observe se o0 Caderno estad completo. Ele devera conter 50 (cinquenta) questdes objetivas
de multipla escolha com 05 (cinco) alternativas cada, versando sobre os conhecimentos
exigidos para a area de sua opc¢ao.

»  Se o Caderno estiver incompleto ou com algum defeito gréfico que Ihe cause duavidas,
informe, imediatamente, ao Fiscal.

» Ao receber o Caderno de Prova, preencha, nos espagos apropriados, o seu Nome
completo, o Numero do seu Documento de Identidade, a Unidade da Federacdo e o
NuUmero de Inscrigéo.

»  Para registrar as alternativas escolhidas nas questées da Prova, vocé receberda um Cartdo-
Resposta com seu Numero de Inscricdo impresso.

» As bolhas do Cartdo-Resposta devem ser preenchidas totalmente, com caneta
esferogréfica azul ou preta.

» O tempo destinado a Prova esta dosado, de modo a permitir fazé-la com tranquilidade.

»  Preenchido o Cartdo-Resposta, entregue-0 ao Fiscal e deixe a sala em siléncio.
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da Universidade de Pernambuco

16



