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> Vocé esté recebendo o seu Caderno de Prova Escrita, contendo 50 (cinquenta) questbes objetivas de multipla
escolha com 05 (cinco) alternativas cada. Verificar se 0 PERFIL/IPROGRAMA impressos se referem aqueles de
sua op¢ao no ato de inscricao.

> Se encontrar alguma informagdo em desacordo, incompleta ou com algum defeito grafico que lhe cause
duvidas, informe, imediatamente, ao Fiscal para ele tomar as providéncias necessarias. Caso néo seja atendido
em sua reivindicacao, solicite que seja chamado o Chefe de Prédio.

> Para registrar as alternativas escolhidas nas questdes objetivas de multipla escolha, vocé recebera um Cartéo-
Resposta de Leitura Otica. Verifique, também, se o NGmero de Inscrigio e o Perfil/Programa impressos estdo
de acordo com sua opgao.

> As marcacOes das suas respostas no Cartdo-Resposta devem ser realizadas mediante o preenchimento total das
bolhas correspondentes a cada nimero da questdo e da letra da alternativa. Utilize, para isso, caneta
esferogréfica na cor azul ou preta.

> Se for necesséria a utilizagao do sanitario, vocé devera solicitar permissdo ao fiscal de sala que designard um
fiscal volante para acompanha-lo no deslocamento, devendo permanecer em siléncio, durante todo o percurso,
podendo, antes de entrar no sanitario e depois da utilizagao deste, ser submetido a revista (com ou sem detector
de metais). Caso, nesse momento, seja detectada qualquer irregularidade ou porte de qualquer tipo de
equipamento eletrdnico, serdo tomadas providéncias de acordo com o estabelecido no Edital do Concurso.

> Ao terminar sua Prova e preenchido o Cartdo-Resposta, desde que no horario estabelecido para deixar o

recinto de Prova, entregue o Cartdo-Resposta ao Fiscal e deixe a sala em siléncio.

BOA SORTE!
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01. A avaliacdo de salde e o exame fisico s@o o0s primeiros passos dados em dire¢cdo a promogédo da salde e a um
cuidado de enfermagem competente.
Sobre avaliacédo de satde e exame fisico, leia as afirmacdes abaixo:

I.  Uma avaliacdo de salde completa envolve o histdrico de enfermagem e os exames fisico e comportamental. Os
dados objetivos sdo obtidos enquanto se observa o comportamento do paciente e o seu estado geral. O julgamento
clinico é baseado apenas nos dados objetivos, que servem de base para o plano de cuidados.

Il. Ao realizar o exame fisico, 0 enfermeiro precisa estar atento se 0 paciente apresenta lesdes abertas de pele, feridas
infectadas ou doengas contagiosas. Nesse caso, estd indicado o uso de equipamentos de protecao individual, e,
com isso a lavagem simples das méos néo se faz necesséria.

I1l. Durante o exame fisico, o paciente deve ser colocado na posicdo apropriada, para que partes do corpo estejam
acessiveis e para que ele permaneca confortavel. A posicdo litotdmica permite a avaliacdo da genitalia e trato
genital. Essa posi¢cdo promove maxima exposicdo da genitalia feminina e facilita a insercéo do espéculo vaginal.

IV. Uma das técnicas de avaliacdo fisica € a palpacdo, na qual o enfermeiro retine informagdes a partir do sentido do
toque. Na palpacdo da pele, é possivel avaliar temperatura, textura, turgor, sensibilidade a dor e espessura; ao
realizar a palpacdo do abdome, é possivel verificar a sensibilidade a dor, distensdo ou presenca de massas.

Estdo CORRETAS

A LI elV. B) I e Ill, apenas. C) Il e 1V, apenas. D) Il e 1V, apenas. E) Il e Ill, apenas.

02. Ao verificar os Sinais Vitais (SSVV), o enfermeiro monitora, de forma répida e eficiente, a condi¢do do paciente.
Sobre SSVV, leia as afirmagdes abaixo e coloque V nas Verdadeiras e F nas Falsas:

() O hipotalamo anterior controla a perda de calor, e o hipotalamo posterior, a producéo de calor. Quando as células
nervosas do hipotalamo anterior se aquecem além da temperatura ideal, impulsos sdo enviados para reduzir a
temperatura corpdrea.

() A forca ou amplitude de um pulso reflete o volume de sangue ejetado contra a parede arterial a cada contracdo
cardiaca e a condicdo do sistema vascular arterial, levando ao local de pulsacdo. Normalmente, a forca da pulsacéo
permanece a mesma a cada batimento cardiaco.

() O organismo regula a respiracdo através dos niveis de CO2, O2 e da concentracdo de ions hidrogénio (pH) no
sangue arterial. O fator mais importante no controle da ventilacdo é o nivel de Co2 no sangue arterial. Uma
elevacao no nivel de CO2 faz com que o sistema de controle da respiragcdo no cérebro aumente a frequéncia e a
profundidade da respiracéo.

( ) O déhito cardiaco, a resisténcia periférica, o volume e a viscosidade sanguinea e a elasticidade das paredes dos
vasos sdo fatores determinantes da pressao arterial. A viscosidade do sangue afeta a facilidade com que o sangue
flui através dos pequenos vasos. O hematdcrito determina a viscosidade sanguinea.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

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

03. Administrar 3 milhdes de Ul de penicilina cristalina em 100ml de soro fisioldgico 0,9%, endovenoso de 4/4 horas.
Esta disponivel para o uso do paciente frasco ampola de penicilina cristalina de 5 milhdes de Ul em solugédo de 10ml.
Quantos ml da solugdo serdo administrados?

A) 0,5ml B) 5,0ml C) 6,0ml D) 5,5ml E) 3,0ml

04. Considerando as vias de administracdo de medicamentos, leia, atentamente, as afirmativas abaixo:

I. O metabolismo do medicamento pode ser mais rapido em fumantes do que nos ndo fumantes; a fumaga do cigarro
contém substancias que induzem a producao de enzimas hepaticas.

Il. Biodisponibilidade é a equivaléncia farmacéutica entre produtos apresentados sob a mesma forma farmacéutica,
contendo composicdo idéntica.

I11. Na via subcuténea, as solucBes aquosas e as suspensdes devem ser de facil absorcdo e ndo irritantes para esse
tecido.
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IV. A hipodermdclise é a infusdo de fluidos no tecido subcutaneo para correcdo de desequilibrio hidroeletrolitico; é
utilizada desde 1940, contraindicada em pacientes com distUrbio de coagulagdo, edema, anasarca e risco grave de
congestdo pulmonar.

Estdo CORRETAS apenas

Alell. B) llelll. C) 1, MelV. D) I1. E)I,1lelV.

05. Nas ultimas décadas, ocorreram avangos nao sd na compreensao acerca dos diversos fatores e fendmenos envolvidos
com o processo de cicatrizacdo como também na descoberta de novos recursos e tecnologias, e o enfermeiro com o
seu conhecimento acerca da tematica tem contribuido bastante para tal.

Acerca do processo cicatricial e de curativos, analise as afirmativas abaixo:

. Para uma lesdo em processo fisiologico de cicatrizagdo, a utilizagdo de curativo tem a funcéo primaria de protecéo
e de facilitar a absor¢do de exsudato.

Il. O processo de cicatrizagdo fisioldgico de uma ferida cirdrgica limpa passa pelos estagios inflamatdrio,
proliferativo e de maturacéo.

I11. A técnica de curativo compressivo deve ser utilizada em ferida com sitio de sangramento real ou potencial.

IV. O curativo imido é indicado como forma de promover a cicatrizacéo.

Estdo CORRETAS

A) | e ll, apenas.
B) Il e 111, apenas.
C) I, Il e 111, apenas.
D) ll e IV, apenas.
E)LILITelV.

06. Numere a coluna da direita com base na informacgdo da coluna da esquerda.

1. Hidrogel () Composto por fibras de ndo tecido, impregnadas, extraidas de alga marinha
Laminaria, contendo &cido alginico como principio ativo.

2. Hidrocoloide ( ) Indmeros trabalhos comprovam que os triglicérides de cadeia média atuam de
forma positiva, no processo de cicatrizacdo, tanto por sua acéo bactericida como

por sua interferéncia em diversas fases do processo.

3. Oleo () Tem seu uso indicado em feridas infectadas, exsudativas, superficiais ou
profundas, fétidas.
4. Prata ( ) Indicado em feridas secas ou com pouco exsudato, com necrose, pois auxilia na

remocao de crostas.

5. Alginato de célcio ( ) E composto por carboximetil celulose sodica, gelatina e pectina em sua camada
interna, e espuma de poliuretano na camada externa.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

A) 2-1-3-4-5
B) 3-4-5-2-1 D) 4-1-3-5-2
C) 1-2-3-4-5 E) 5-3-4-1-2

07. O enfermeiro Davi recebeu o plantdo com o paciente J.R.S, 47 anos, alcoolista, com estado geral regular, Sinais
Vitais (SSVV) mantidos, apresentando nausea, dor abdominal, fezes com a presenca de melena. Apds reunido
clinica, foi indicada a instalacdo de uma sonda nasogéstrica para avaliar sangramento. Sobre os cuidados de
enfermagem que devem ser realizados durante o procedimento, analise as afirmativas abaixo e coloque V nas
Verdadeiras e F nas Falsas.

( ) Asonda nasogastrica de Levine, calibre 10 ou 12 Fr, devera compor o material para descompresséo gastrica.

() Antes de iniciar o procedimento de instalagdo da SNG, o enfermeiro deverd realizar a palpacdo do abddémen,
avaliando a presenca de distensdo, dor ou rigidez e ainda auscultar e avaliar os sons do intestino.
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O paciente deverd ser posicionado em decubito lateral direito ou esquerdo.

—~ ~
~— ~—

Avaliar o nivel de consciéncia do paciente e sua aptiddo para seguir instrucbes, determinando, assim, a
capacidade de auxiliar na realizacdo do procedimento.

() A sonda devera ser lubrificada com gel anestésico lipossoluvel, aproximadamente 3 a 5¢cm da ponta proximal da
sonda.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

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

08. S.P.S. sexo feminino, 70 anos, foi admitida em um hospital geral, com um quadro de retencdo urinaria que é
caracterizada pelo acimulo de urina na bexiga, como resultado da incapacidade de a bexiga esvaziar-se. Apds
avaliacdo e discusséo clinica, foi definida a necessidade de se instalar uma Sonda Vesical de Demora (SVD), para
avaliar o débito urinario e investigar a causa dessa situag&o clinica.

Quanto a esse procedimento, ¢ CORRETO afirmar que

A) na retencdo urinaria severa, a bexiga pode segurar de 2000 a 3000 mL de diurese, causando bexigoma. A instalagdo do
cateter de demora somente devera ser realizada ap6s eliminacao natural de, pelo menos, 10% do total de urina retida.

B) a insercdo de um cateter de demora requer a utilizacdo de técnica asséptica, entretanto a diurese podera ser coletada em um
recipiente limpo e seco, sem risco de infeccdo para o paciente.

C) o procedimento de insuflacdo do baldo com PVP-I aquoso deve ser realizado ap6s a drenagem da diurese. Nesse ponto, nao
€ necessario avangar com o cateter pela uretra.

D) ap6s a higiene da genitéalia feminina, os grandes Iabios podem ser fechados, enquanto o enfermeiro prepara o cateter para
ser introduzido na uretra. Esse procedimento ndo traz risco de contaminagdo, podendo o procedimento de sondagem ser
concluido, sem que seja necessaria a repeticdo da higiene intima.

E) apds a insercdo do cateter de demora e insuflacdo do baldo, este devera ser conectado a bolsa coletora em sistema fechado
que devera ser mantida abaixo do nivel da bexiga e esvaziada conforme a rotina da unidade.

09. Sobre o cancer, leia as afirmagdes abaixo:

I.  No céncer, a proliferacdo celular pode ser controlada ou ndo. No crescimento ndo controlado, tem-se uma massa
anormal de tecido, cujo desenvolvimento é quase autbnomo, persistindo de forma excessiva apds o término dos
estimulos que o provocaram. As neoplasias (cancer in situ e cancer invasivo) correspondem a essa forma néo
controlada de crescimento celular.

Il. A oncogénese, em geral, acontece lentamente, podendo levar varios anos para que uma célula cancerosa se
prolifere e dé origem a um tumor visivel. Os efeitos cumulativos de diferentes agentes cancerigenos ou
carcindgenos sdo 0s responsaveis pelo inicio, promoc¢do, progressdo e inibicdo do tumor. A carcinogénese é
determinada pela exposicdo a esses agentes em uma dada frequéncia e em dado periodo de tempo e pela interacéo
entre eles.

Il. Os efeitos terapéuticos e toxicos dos quimioterdpicos dependem do tempo de exposicdo e da concentragdo
plasmatica da droga. A toxicidade € variavel para os diversos tecidos e depende da droga utilizada. Nem todos os
quimioterapicos ocasionam efeitos indesejaveis, tais como mielo de pressao, alopecia e alteragdes gastrintestinais.

IV. O céncer de pulmdo é mundialmente o mais comum de todos os tumores malignos (excetuando-se o cancer de
pele), apresentando aumento de 2% ao ano na incidéncia mundial. Em 80% dos casos diagnosticados, o cancer de
pulméo esta associado ao consumo de derivados de tabaco. Altamente letal, a sobrevida média cumulativa total em
cinco anos varia entre 13% e 21% em paises desenvolvidos e entre 7% e 10% nos paises em desenvolvimento.

Estdo CORRETAS

A) I, 1l elV, apenas.
B)LLILINelV.

C) Il e 1V, apenas.
D) Il e I1l, apenas.
E) II, 1l e 1V, apenas.
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10. A Artrite Reumatoide (AR) é uma doenca autoimune, inflamatdria, sistémica e cronica, caracterizada por sinovite
periférica e por diversas manifestacdes extra-articulares.
Sobre essa doenca, leia as afirmacfes abaixo e coloque V nas Verdadeiras e F nas Falsas.

() A AR é bastante varidvel quanto a apresentacdo clinica, & gravidade e ao progndéstico. Sua forma clinica mais
comum € a poliartrite simétrica de pequenas e grandes articula¢des com carter cronico e destrutivo, podendo levar
a relevante limitagdo funcional, comprometendo a capacidade laboral e a qualidade de vida, resultando em
significativo impacto pessoal e social.

() A poliartrite aguda com sinovite persistente nas maos e rigidez matinal prolongada (mais de 2 horas) esta entre as
principais apresentacoes clinicas da AR. A rigidez matinal pode ser o sintoma inicial e costuma ser um indicio de
doenca ativa. As articulagdes interfalangianas proximais (IFP) e metacarpofalangianas (MCF) sdo acometidas em
mais de 90% dos casos.

() O diagndstico de AR é estabelecido com base em achados clinicos e exames complementares. Nenhum exame
isoladamente, seja laboratorial, de imagem ou histopatolégico, estabelece o diagndstico.

() As manifestacOes extra-articulares (nédulos reumatoides, vasculite, derrame pleural, episclerite e escleromalacia
perfurante, entre outras) correlacionam-se com um pior prognostico. Além da perda de capacidade funcional, pode
haver aumento também da mortalidade, o que demonstra a gravidade da doenga.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

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

11. A epilepsia é uma doenga, que se caracteriza por uma predisposicdo permanente do cérebro em originar crises
epilépticas e pelas consequéncias neurobioldgicas, cognitivas, psicolégicas e sociais dessas crises.
Sobre essa doenga, leia as afirmacdes abaixo:

I.  As crises epiléticas de inicio generalizado sdo subdivididas em motoras (tdnico-clonicas, clonicas, tdnicas,
miocldnicas, mioclénico-ténico-clénicas, miocldnico-atnicas, atdnicas, espasmos epilépticos) e ndo motoras, as
classicas crises de auséncia, que se subdividem ainda em tipicas, atipicas, mioclénicas e auséncias com mioclonias
palpebrais.

Il.  As crises epilépticas focais iniciam-se de forma localizada, numa area especifica do cérebro, e suas manifestacdes
clinicas dependem do local de inicio e da propagacdo da descarga epileptogénica para outras areas.

Il. As epilepsias podem ser causadas por lesbes estruturais, alteragdes genéticas, erros inatos do metabolismo,
doencas neurocutaneas, doengas cromossdmicas, doencas mitocondriais, infecciosas, metabdlicas ou autoimunes,
além de condi¢des adquiridas ao longo da vida (trauma, AVC e etilismo).

IVV. Os exames complementares devem ser orientados pelos achados da histdria e do exame fisico. O principal exame é
o eletroencefalograma (EEG), cujo papel é auxiliar diagnéstico da doenca. O EEG é capaz de, quando alterado,
identificar o tipo e a localizacdo da atividade epileptiforme e orientar na classificacdo da sindrome epiléptica e na
escolha do farmaco antiepiléptico.

Estdo CORRETAS

AL elV. B) Il e 111, apenas. C) lll e 1V, apenas. D) l e IV, apenas. E) I e 11, apenas.

12. Sobre as doencas renais e seus tratamentos, leia as afirmativas abaixo:

I.  Na doenca renal cronica, ndo ocorre regeneracdo do parénquima renal; por esse motivo, a perda do néfron é
irreversivel. Todas as nefropatias cronicas, apds 3 a 20 anos, podem evoluir para a chamada doenga renal em fase
terminal.

Il. A dialise é uma técnica antiga, que utiliza o principio da difuséo, processo de transferéncia de soluto, através de
uma membrana semipermeével, do compartimento de maior concentra¢do para o de menor concentracao.

I1l. A hemodidlise é realizada em um circuito extracorpdreo, utilizando-se de uma membrana artificial. A solugéo de
dialise é mantida em continua circulagdo, através do compartimento externo, aos capilares do filtro.

IV. A didlise tem papel fundamental no controle eletrolitico e acidobasico. A solucdo de dialise tem concentracfes
eletroliticas proximas a concentragdo plasmatica normal.

Estdo CORRETAS

A) | e ll, apenas. B) I e I, apenas. C) Il e 111, apenas. D) I, Il e 111, apenas. E)LILHIelV.
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13. Sobre Insuficiéncia Cardiaca, assinale a alternativa CORRETA.

A) Na insuficiéncia cardiaca, o coragdo ndo consegue bombear o sangue de acordo com a demanda tecidual ou s6 o faz as
custas do aumento da presséo sistélica.

B) A insuficiéncia cardiaca esquerda cursa com congestdo pulmonar (dispneia, ortopneia, dispneia paroxistica noturna).

C) O paciente com insuficiéncia cardiaca em geral é sintomatico desde o inicio da doenca, devido aos mecanismos adaptativos
gue mantém o débito cardiaco normal.

D) Sédo causas comuns da insuficiéncia cardiaca cronica: infarto agudo do miocardio, miocardite aguda (viral, reumatica),
endocardite infecciosa e rotura das cordoalias.

E) Na insuficiéncia cardiaca, o tratamento s6 pode ser cirlrgico, voltado para a sua etiologia.

14. Sobre as alteracfes do sistema musculoesquelético, assinale a alternativa CORRETA.

A) Osteoporose é uma doenca aguda, ndo degenerativa da cartilagem articular, ndo inflamatéria, de carater progressivo.

B) Quanto a assisténcia de enfermagem na osteoporose, temos: repouso absoluto das articulagdes, aplicacdo exclusiva de
crioterapia, aplicacdo do balanceamento muscular.

C) A osteoporose é um problema de sadde puablica no pais; tornou-se uma preocupacao de todos os profissionais de salide com
a populacdo idosa e as mulheres, por serem de maior vulnerabilidade a essa doenca, que € lenta e silenciosa.

D) O raquitismo é uma doenca caracterizada pelo excesso de mineralizacdo das cartilagens do crescimento, com acimulo de
tecido osteoide mineralizado.

E) A osteomalacia é uma infeccdo da estrutura 6ssea e dos tecidos circunvizinhos que requerem cuidados mediatos.

15. O Sr. Gilberto 45 anos, foi atendido em uma unidade de saide com dor abdominal de média para grande
intensidade. Na anamnese, o paciente relatou que havia realizado uma colecistectomia ha aproximadamente 3
meses. Apresentava-se emagrecido, referindo nao estar se alimentando bem hé algum tempo, assim como a presenca
de nduseas e vomitos. Ao exame, apresentou abddmen distendido, bastante dolorido a palpacéo, peristalse
diminuida, ictericia e febre de 38°C. A hipétese diagnostica foi de pancreatite.

Quanto a essa patologia, ¢ CORRETO afirmar que

A) 0s niveis séricos abaixo dos valores normais de amilase e lipase sugerem pancreatite.

B) a amilase somente pode ser encontrada no sangue periférico. Os niveis urinarios ndo sdo visiveis nos quadros de pancreatite.

C) de uma forma geral, a leucocitose é incomum nos casos de pancreatite.

D) para favorecer o suporte nutricional do paciente, a nutricdo parenteral desempenha um importante papel, principalmente
naqueles muito debilitados.

E) para auxiliar na manutencao do padrdo respiratorio, o paciente deve ser mantido em decubito dorsal lateralizado.

16. M.R., sexo feminino, 32 anos de idade, esta na oitava hospitalizacao causada pela anemia falciforme. Sobre as ac6es
de enfermagem que devem fazer parte do plano de cuidados estabelecidos para essa paciente, analise as afirmativas
abaixo e coloque V nas Verdadeiras e F nas Falsas.

( ) Orientar quanto ao uso da escala de dor como aliada para definir o uso de medicagao analgésica.

() Os Sinais Vitais (pulso e respiracdo) devem ser verificados a cada 6 horas, no periodo de crise falciforme.
Pressdo arterial e temperatura podem ser verificadas a cada 24 horas, pois, de uma forma geral, permanecem
estaveis.

( ) Orientar quanto a importancia de frequentar ambientes com temperaturas baixas, pois evitam o afoicamento das
hemécias.

( ) Orientar quanto aos sinais e sintomas e como prevenir as crises falciformes, auxiliando no enfrentamento da
doenca.

( ) Orientar quanto & importancia de se utilizarem terapias alternativas para o controle da dor, além de uma
alimentacéo saudavel e hidratacdo adequada.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

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




HOSPITALAR / ENFERMAGEM

17. A pneumonia é uma inflamag¢do do parénquima pulmonar, que pode ser causada por diversos microorganismos.
Quanto a essa patologia, ¢ CORRETO afirmar que

A) um dos fatores de risco para as pneumonias resistentes € a presen¢a de multiplas comorbidades clinicas, idade acima de 65
anos, individuos imunocompetentes, desnutridos.

B) para as pneumonias virais, 0 uso de antibiéticos devera ser iniciado o mais rapidamente, sendo esse 0 Unico tratamento
indicado e possivel.

C) o uso de mascara facial que libere ar umidificado esta contraindicado.

D) o aumento do consumo de liquidos ndo é indicado sob o risco de comprometimento cardiovascular por sobrecarga.

E) no processo de recuperacdo da peneumonia grave, o paciente debilitado deve ser incentivado a realizar atividade fisica, com
0 objetivo de mobilizar as secre¢Bes pulmonares.

18. O cancer da mama € o tipo de cancer mais incidente entre as mulheres em todo o mundo, seja em paises em
desenvolvimento ou em paises desenvolvidos. Sobre esse assunto, assinale a alternativa CORRETA.

A) A idade é o principal fator de risco para o cancer de mama feminino. As taxas de incidéncia aumentam rapidamente até os
50 anos, e, posteriormente, esse aumento ocorre de forma mais rdpida. Também sdo fatores de risco: histéria familiar de
cancer da mama, baixa densidade do tecido mamario, obesidade, urbanizagdo e reducdo do status socioeconémico, entre
outros.

B) O cancer de mama tem seu prognoéstico e tratamento definidos pela localizagdo, idade de apresentacdo e estadiamento, e
ainda fatores de risco que levam em consideragdo critérios histopatoldgicos, bioldgicos e, mais recentemente, moleculares e
genéticos.

C) O tipo histopatoldgico invasivo mais prevalente é o carcinoma lobular infiltrante (CLI).

D) A quimioterapia é o principal tratamento do cancer de mama inicial. As demais opgdes terapéuticas do cancer de mama
incluem cirurgia do tumor primario, avaliagdo do acometimento axilar e radioterapia como forma de tratamento local.

E) O cancer de mama metastatico é definido como a presenca de doenga que acomete outros sitios, além da mama, da parede
torécica e das cadeias regionais homolaterais de drenagem linfatica. Sabe-se que a disseminagdo da doenga metastatica
pode ocorrer, apenas, pela linfatica ou por extenséo direta.

19. Apesar de o parto vaginal apresentar menor risco de infeccdo puerperal, existem varios fatores de risco associados a
esse tipo de infeccdo; portanto, recomendam-se alguns cuidados para prevengdo de infecgdes ap6s o parto normal.
Sobre isso, assinale a alternativa CORRETA.

A) As luvas para toque vaginal devem ser necessariamente estéreis / Uso de antisséptico para higiene perineal / realizacdo de
tricotomia duas horas antes do procedimento.

B) As luvas para toque vaginal podem ser de procedimento e ndo estéril / Uso de antisséptico & base de clorexidina para
higiene perineal / N&o ha indicagdo para a realizagdo de tricotomia.

C) Realizar enteroclisma até, no maximo, duas horas antes do parto / toques vaginais devem ser restritos as avaliagdes do
progresso do trabalho / Evitar o uso de antisséptico para higiene perineal.

D) Realizar enteroclisma até, no maximo, duas horas antes do parto / toques vaginais devem ser restritos as avaliagdes do
progresso do trabalho / Evitar o uso de antisséptico para higiene perineal.

E) O uso de equipamento de protecdo individual deve ser baseado na avaliagcdo do risco de transmissdo de microrganismos
para a mulher e o risco de contaminagdo das vestimentas e pele dos profissionais de satde / N&o é recomendado realizar
antissepsia da regido perineal / N&o ha indicacdo para a realizacdo de tricotomia e enteroclisma.

20. A Organizacdo Mundial de Saude recomenda algumas medidas para a prevencdo da Hemorragia Pés-parto (HPP).
Sobre elas, assinale a alternativa CORRETA.

A) A massagem uterina continua ndo é recomendada como intervencdo para prevenir a HPP em mulheres que receberam
ocitocina profilatica.

B) Todas as parturientes devem receber uteroténicos durante a segunda fase do parto para a prevengdo da HPP, mantendo-se a
ocitocina no terceiro e no quarto estagio.

C) A palpagdo abdominal ndo é fidedigna para a identificacdo da atonia uterina pos-parto.

D) Recomenda-se a utilizagdo de misoprostol via retal em todas as parturientes como primeira op¢ao para a correcao de HPP
por hipotonia.

E) A massagem uterina ndo é recomendada como recurso para o tratamento da HPP.
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21. Considerando as recomendacdes para eleicdo do método e cuidados na inser¢do do DIU (Dispositivo Intrauterino),
assinale a alternativa CORRETA.

A) A insercdo do DIU pode ser realizada logo apds o parto, a qualquer momento até 48 horas de pds-parto. Passadas mais de
48 horas ap6s o parto, deve-se retardar a insercdo do DIU por seis semanas ou mais.

B) No caso de aborto (espontaneo ou ndo), a inser¢do do DIU s poderéd ser realizada ap0s a realizacdo de hemograma, coleta e
resultado de citologia oncdtica e cultura de secrecdo vaginal e se houver certeza de que ndo esta gravida.

C) Caso tenha ocorrido expulsdo do DIU e a mulher desejar colocar outro dispositivo, ela s6 podera colocar outro dispositivo
ap6s quatro semanas, quando realizar ultrassonografia endovaginal, realizar exames para descartar infecgcdes e se houver
certeza razodvel de que ndo esté gravida.

D) Mulheres que tenham risco de contrair ou estejam infectadas com o HIV ou que tenham aids e que estejam em terapia
antirretroviral (ARV) podem usar o DIU.

E) A insercdo de DIU pode ser realizada apenas por médico e ap6s treinamento para o procedimento.

22. A bronquiolite viral aguda é uma doenca infecciosa, que comumente causa um processo inflamatdrio obstrutivo das
vias respiratdrias inferiores. E uma enfermidade comum em lactentes jovens.
Sobre esse agravo, analise as afirmativas abaixo:

I. O principal agente etiologico da bronquiolite é o virus sincicial respiratério (subtipos A e B), além do rinovirus,
adenovirus e influenza.

Il. O quadro inicial é semelhante ao de uma rinofaringite aguda, com congestdo nasal, secre¢do nasal hialina, tosse e
febre. E, em seguida, o quadro progride para sintomas, como desconforto respiratorio, sibilancia e queda do estado
geral.

I11. Dentre os cuidados hospitalares de enfermagem, estdo a monitorizacdo da saturacdo arterial de oxigénio (Sa0y), a
avaliacdo do padréo respiratério e do nivel de hidratacdo, a lavagem nasal e administracdo de oxigenoterapia (com
0 objetivo e manter a SaO, acima de 90%).

IVV. A bronquiolite é uma doenga, que pode causar elevada mortalidade em neonatos prematuros. Por isso, deste grupo
populacional das Unidades de Terapia Intensiva Neonatal s6 ocorre a bronquiolite ap6s a administracéo de trés
doses do imunobiolégico conhecido como Palivizumabe.

Estdo CORRETAS

A) 1, 1l e 111, apenas. B) I, 1l e IV, apenas. C) I, Il e IV, apenas. D)LILIelV. E) Il e IV, apenas.

23. O impetigo é uma das doengas dermatoldgicas mais comuns em criancas, correspondendo a 60% de todas as
infecgdes bacterianas cutaneas. Sobre esse agravo, assinale a alternativa CORRETA.

A) E caracterizado por uma infecgdo profunda da pele, e seu agente etiolégico pode ser o Staphylococcus aureus ou o
Streptococcus pyogenes.

B) Geralmente apresenta pequenas vesiculas ou pustulas sobre uma base eritematosa as quais devem ser rompidas 0 mais
rapido possivel para evitar contaminacéo de outras areas do corpo.

C) Pode ser classificado como impetigo bolhoso (causado pelo Streptococcus pyogenes) e nao bolhoso (causado pelo
Staphylococcus aureus ou Streptococcus pyogenes).

D) Dentre as complicagdes desse tipo de infeccdo bacteriana, estdo a celulite e a glomerulonefrite difusa aguda.

E) Os cuidados de enfermagem incluem isolamento da crianca, higiene rigorosa das lesdes, rompimento das bolhas e remocdo
das crostas com sab&o antisséptico e administracéo da antibioticoterapia prescrita.

24. A puberdade é um fendmeno natural da adolescéncia, marcado pela maturacdo sexual e reprodutiva. Sobre esse
periodo, leia as assertivas abaixo e coloque V nas Verdadeiras e F nas Falsas.

() O inicio dos caracteres sexuais nas meninas é marcado pela telarca (surgimento do broto mamario), seguido da
pubarca, estirdo estatural e menarca.

() No sexo masculino, o inicio da puberdade é marcado pela gonadarca. Sua principal caracteristica é 0 aumento do
testiculo, quando este alcanga o volume igual ou superior a 4ml.

( ) E considerada atraso do desenvolvimento puberal em meninas a auséncia de qualquer caracter sexual em meninas
a partir dos 14 anos e, em meninos, a partir dos 13 anos.

() Oestirdo estatural no sexo masculino antecede a espermarca ou semenarca.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

A) V-V-F-F B) F-V-V-F C) V-V-V-F D) F-V-V-V E) V-V-F-V
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25. Sobre o crescimento e desenvolvimento dos adolescentes, assinale a alternativa CORRETA.

A) O hipotalamo ¢ o responsavel pela liberacdo do hormdnio do crescimento que atuara diretamente nos ovarios e testiculos
para estimular o crescimento e desenvolvimento puberal.

B) O horménio corticotréfico, produzido nas glandulas adrenais, atua no desenvolvimento dos caracteres sexuais secundarios e
do crescimento dos pelos pubianos na adolescéncia.

C) O crescimento esquelético dos adolescentes é dividido em quatro fases. S&o elas: crescimento acelerado, pico de velocidade
do crescimento, desaceleracdo do crescimento e estagnagdo do crescimento.

D) O crescimento dos membros na adolescéncia ocorre no sentido proximo-distal e tem inicio nas coxas e nos bragos.

E) Devido a maior quantidade de testosterona, o sexo masculino apresenta maior desenvolvimento da musculatura corporal e,
consequentemente, menor quantidade de hemacias e menor concentragdo de hemoglobina que o sexo feminino.

26. Sobre a vacina papiloma virus humano 6, 11, 16 e 18 (recombinante) (HPV), analise as afirmativas abaixo:

I.  Avacina é apresentada na forma de suspensao injetavel em frasco-ampola unidose de 0,5 mL.

Il. E indicada para jovens do sexo feminino de 9 a 13 anos de idade, para a imunizagéo ativa contra 0 HPV, a fim de
prevenir contra cancer do colo do Utero.

I11. A vacinacdo consiste na administracdo de trés doses com o seguinte esquema vacinal: zero, 6 e 60 meses (esquema
estendido).

IVV. Deve ser administrada exclusivamente por via intramuscular.

E CORRETO o que se afirma em

A) | e ll, apenas.
B) Il e 111, apenas.
C) Il e 1V, apenas.
D)L ILIelV.
E) IV, apenas.

27. Segundo o Ministério da Salde, é muito importante que os adultos mantenham suas vacinas em dia. Além de se
proteger, a vacina também evita a transmissao para outras pessoas que nao podem ser vacinadas.
Sobre as vacinas no adulto, ¢ CORRETO afirmar que

A) contra Febre Amarela, deve ser administrada em 3 doses: a primeira dose, aos 10 anos; a segunda, aos 30 anos e a terceira e
Gltima, aos 50 anos.

B) contra Hepatite B, deve ser administrada em 5 doses: a primeira e a segunda na infancia (4 e 6 anos); a terceira, aos 15 anos,
e a quarta e a quinta dose na fase adulta (30 e 40 anos).

C) triplice viral, se o paciente nunca foi vacinado: administrar 2 doses (20 a 29 anos) e 1 dose (30 a 49 anos).

D) Dupla adulto (DT): deve ser administrada apenas 1 dose aos 30 anos.

E) contra Febre Amarela: deve ser administrada em 4 doses; a primeira, aos 30 anos; a segunda, aos 40 anos € a terceira e a
quarta, aos 50 e 60 anos.

28. A hipertenséo arterial (HA) ocorre quando a pressdo do sangue, causada pela for¢a contracdo do coracéo e das
paredes das artérias para impulsionar o sangue para todo o corpo, ocorre de forma intensa, sendo capaz de
provocar danos na sua estrutura.

Sobre isso, analise as afirmativas abaixo:

I.  Recomenda-se que hipertensos com niveis de Pressdo Arterial (PA) mais elevados ou que possuam mais de 3
fatores de risco, diabetes, lesbes de 6rgdo-alvo ou cardiopatias fagcam um teste ergométrico, antes de realizar
exercicios fisicos em intensidade moderada. Além disso, todo hipertenso que for se engajar em esportes
competitivos ou exercicios de alta performance deve fazer uma avaliagdo cardiovascular completa.

Il. Para um medicamento ser indicado, na hipertensdo arterial, devera, preferencialmente, ter demonstrado a
capacidade de reduzir a morbimortalidade cardiovascular, ser eficaz por via oral, bem tolerado, usado no menor
nimero de tomadas por dia, iniciado com as menores doses efetivas, poder associar outras drogas, utilizado por
um periodo minimo de quatro semanas, antes de modificacdes, salvo em situacdes especiais.

I11. Hipopotassemia, hiperuricemia, intolerancia a glicose, aumento do risco de aparecimento do diabetes mellitus,
além de promover aumento de triglicerideos em geral, dependendo da dose, séo os principais efeitos adversos dos
betabloqueadores.
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IV. A consulta de enfermagem deve focar nos fatores de risco que influenciam o controle da hipertensao, ou seja, as
mudancas no estilo de vida, o incentivo a atividade fisica, a reducdo do peso corporal quando acima do indice de
massa corpdrea (IMC) recomendado e o abandono do tabagismo. Deve também estar voltada para as
possibilidades de fazer a prevencdo secundaria, a manutengdo de niveis pressoricos abaixo da meta e o controle de
fatores de risco.

Estdo CORRETAS

A LI elV. B) I, Il e IV, apenas. C) Il e IV, apenas. D) Il e 11, apenas. E) I e 11, apenas.

29. Artur tem 25 anos e ha 10 anos é portador de Diabetes Mellitus tipo 1(DM1), que é considerada uma doenca
autoimune, poligénica, decorrente de destruicio das células P pancreaticas, ocasionando deficiéncia completa na
produgdo de insulina caracterizada pela destruicio das células p das ilhotas de Langerhans pancreaticas. K
acompanhado em uma unidade de saude e foi orientado pelo enfermeiro quanto ao seu tratamento.

Sobre isso, analise as afirmativas abaixo e coloque V nas Verdadeiras e F nas Falsas.

( ) Utilizar insulina corretamente, associada ao conhecimento sobre a doenca, € imprescindivel para o controle e
tratamento do DML e deve ser instituido, assim que o diagndstico ¢ definido.

( ) O uso dainsulina analoga e a adesdo ao tratamento com maultiplas insulinas aumentam, consideravelmente, os
eventos de hipoglicemia.

( ) O tratamento intensivo com insulina no Diabetes tipo 1 contribui para 0 melhor controle metabodlico, reduzindo
0 aparecimento de complicagdes, como a retinopatia e a nefropatia.

( ) Ansulinoterapia aliada a terapia nutricional com contagem de carboidratos, automonitorizacéo e pratica regular
e planejada de atividade fisica podera levar a hipoglicemias frequentes, causando transtornos metabolicos.

() Utilizar trés ou mais doses diérias de insulina de a¢Bes diferentes ou sistema de infusdo continua de insulina
(tratamento intensivo) tem demonstrado boa eficacia na reducdo da frequéncia de complicagGes crénicas do
DM.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

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

30. O paciente idoso portador de Diabetes mellitus tipo 2, além da perda de funcio da célula p, apresenta aumento da
adiposidade central, com diminuicdo da massa magra e aumento da resisténcia a insulina.
Quais séo as orientacdes que devem ser prescritas pelo enfermeiro no seu plano de cuidados para esse paciente?

A) Néo realizar exercicios fisicos com frequéncia devido ao risco aumentado de sarcopenia.

B) Realizar exercicio assistido e aerébico, com o objetivo de ganhar massa magra, melhorando a sensibilidade a insulina e o
controle glicémico.

C) Incentivar exercicios de alta intensidade, no domicilio, de modo a melhorar o desempenho fisico e preservar a mobilidade e
controlar a sarcopenia.

D) O monitoramento glicEmico deve ser realizado uma vez ao dia, para definir ingestdo extra de carboidratos, assim como para
ajustar doses de insulina.

E) O monitoramento glicémico devera ser feito somente apos a realizacéo do exercicio fisico.

31. Sobre o processo de envelhecimento, analise as afirmativas abaixo:

I. O envelhecimento populacional deve ser visto como um privilégio e uma conquista da humanidade. Ao mesmo
tempo, essa longevidade traduzida em termos de envelhecimento saudavel e qualidade de vida representa um
grande desafio para o século XXI.

Il. Nos anos 2000, surgiram os conceitos de “envelhecimento bem-sucedido”, “envelhecimento positivo” e
“envelhecimento com sucesso”, referindo-se a um mecanismo de adaptacdo as condicfes da velhice ou a uma
busca de equilibrio entre as aptiddes dos individuos e as exigéncias do meio ambiente.

Il. Um dos maiores componentes associados ao declinio relacionado ao envelhecimento pode ser explicado por
fatores extrinsecos, tais como: estilo de vida, habitos, dietas e fatores psicossociais.

Estd CORRETO o que se afirma em

A) |, Il e 11, apenas. B) I e I, apenas. C) I e 111, apenas. D) Il e 1ll, apenas. E) 111, apenas.
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32. O uso de medicamentos em idosos é hoje considerado de grande relevancia. Sobre essa tematica, analise as
assertivas abaixo:

I.  Na farmacocinética, deve-se considerar a grande variabilidade entre os individuos idosos, 0 que representa 0 maior
desafio na deciséo terapéutica.

Il. Como a maioria das drogas sdo absorvidas por difusdo passiva, alterada no envelhecimento, a absorcéo é o
processo mais afetado com impacto muito significante.

I1l. Considera-se polifarmacia em idosos a utilizagdo de, pelo menos, 10 (dez) medicamentos continuos ou a utilizagdo
de 05 (cinco), sem indicacdo ou em doses exageradas.

IV. Define-se como uso ou prescrigdo inapropriada, quando o risco de efeitos adversos supera 0s potenciais beneficios,
na evidéncia de alternativa de uso de outro medicamento com eficacia igual ou maior.

Estdo CORRETAS

A LI elV. B) I, 1l e I, apenas. C) I e Il, apenas. D) I e Ill, apenas. E) I e IV, apenas.

33. Sobre a enfermagem e as grandes Sindromes Geriatricas, assinale a alternativa CORRETA.

A) Na incapacidade cognitiva, o idoso tem facilidade em aprender e reter novas informagdes, mas apresenta dificuldade de
executar essas informacdes.

B) E de grande relevancia afirmar que a iatrogenia adquire maior importancia nos individuos idosos devido as suas
fragilidades.

C) A deméncia de Alzheimer é a de menor prevalente entre as deméncias e manifesta-se por apatia, agitacdo, depressdo,
ansiedade, imobilidade, ilusdes e alucinacGes em fases mais avangadas.

D) Nos idosos, as doencas mentais tém inicio agudo, evolucdo rapida e consciéncia e orientacdo pouco alterada.

E) Na instabilidade postural, 80 a 100% dos episodios de quedas levam a algum tipo de lesdo, sendo as fraturas de maior
prevaléncia estimadas em 50%.

34. Ao admitir o paciente, o enfermeiro tenta diferenciar o tipo de pensamento que ele apresenta. Qual das seguintes
alternativas descreve o “pensamento tangencial”?

A) O individuo nunca chega ao ponto de comunicacdo. Topicos ndo relacionados sdo apresentados, e o foco da discussdo
original é perdido.

B) O pensamento caracteriza-se pelo discurso no qual as ideias mudam de um assunto ndo relacionado para outro.

C) O individuo demora para atingir o ponto de uma comunicagdo devido a detalhes desnecesséarios e entediantes.

D) A escolha das palavras é governada por sons.

E) A incapacidade ou a recusa de um individuo falar.

35. O enfermeiro entende que, ao cuidar de um paciente com transtorno mental, deve conhecer os efeitos colaterais das
medicagdes. Podemos destacar a clozapina, que quando comparada a outras drogas antipsicoticas, produz menos
efeitos colaterais. Qual das alternativas abaixo € considerada como um dos efeitos colaterais da clozapina?

A) Perda de peso B) Agranulocitose C) Pancitopenia D) Leucocitose E) Hipoglicemia

36. Sobre cuidado paliativo, analise as afirmativas abaixo:

. Cuidado paliativo é a abordagem, que promove qualidade de vida de pacientes e seus familiares diante de doencas
que ameagam a continuidade da vida através da prevencao e alivio do sofrimento.

Il. O cuidado paliativo baseia-se no conhecimento cientifico inerente a véarias especialidades e possibilidades de
intervencdo clinica e terapéutica; o trabalho de uma equipe em cuidado paliativo € regido por principios claros,
que podem ser evocados em todas as atividades desenvolvidas.

I1l. O cuidado paliativo integra aspectos psicossociais e espirituais; por essa razdo, o cuidado é sempre conduzido por
uma equipe multiprofissional, cada um desenvolvendo seu papel especifico, porém agindo de forma integrada.

IV. A préatica dos cuidados paliativos baseia-se no controle impecéavel dos sintomas de natureza fisica, psicoldgica,
social e espiritual; os principios do controle desses sintomas sdo baseados em avaliar antes de tratar, explicar as
causas dos sintomas, ndo esperar a queixa do doente, monitorar 0s sintomas, entre outros principios.

Estdo CORRETAS

A) | e ll, apenas. B) 11 e 11, apenas. C) I, Il e 111, apenas. D) Il, Il e 1V, apenas. E)LLILITelV.
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37. A tuberculose é considerada um agravo em salide publica com grande magnitude, transcendéncia e vulnerabilidade.
Sobre esse assunto, assinale a alternativa CORRETA.

A) A tuberculose pulmonar apresenta-se, exclusivamente, sob a forma primaria ou secundaria. Os sintomas classicos da
tuberculose pulmonar séo: a tosse produtiva, febre vespertina, sudorese diurna e emagrecimento.

B) As formas de tuberculose extrapulmonar tém seus sinais e sintomas dependentes dos érgdos ou sistemas acometidos. Os
orgéos ou sistemas que sdo acometidos pela tuberculose sdo apenas o sistema linfatico, sanguineo, a pele e 0s 0ss0s.

C) A prova tuberculinica consiste na inoculagdo intradérmica de um derivado proteico do Mycobacterium tuberculosis para
medir a resposta imune celular a esses antigenos. Essa forma de diagnostico ndo deve ser utilizada para o diagnostico de
infeccdo latente pelo M. tuberculosis.

D) Esta indicada a vacina BCG-ID para os contatos intradomiciliares de portadores de hanseniase, com a presenga de sinais e
sintomas da doenca e com classificacdo operacional como um caso multibacilar.

E) A tuberculose pulmonar e a tuberculose laringea séo classificadas como doencas de transmissao aérea e requerem medidas
administrativas, ambientais e de prote¢do individual, que diminuam o risco de transmisséo da doenca.

38. “E fundamental que todos os municipios brasileiros oferecam servico de diagnostico, tratamento e atencio integral
as pessoas com hanseniase.” No entanto, essa doenca ainda persiste como um importante problema de salde
publica. Considerando a hanseniase, assinale a alternativa CORRETA.

A) A manifestagdo clinica da coinfeccdo HIV e hanseniase € homogénea e apresenta-se como placas infiltradas, eritematosas
ou hipocrémicas, e uma particularidade da doenca é ndo apresentar as alteragdes de sensibilidade térmica, tétil ou dolorosa.

B) A hanseniase virchowiana consiste na forma da doenca em que o0 sistema imune da pessoa consegue destruir os bacilos
espontaneamente.

C) Os sintomas de conjuntivite, sensagdo de “areia nos olhos”, alteracdo da cornea sdo especificos de manifestagdes clinicas da
forma indeterminada.

D) A primeira sensibilidade perdida na hanseniase ¢é a das fibras mais finas (sensibilidade ao calor e dor).

E) A pesquisa da sensibilidade deve ser realizada através da técnica de palpacdo com a ponta dos dedos, uma vez que a
utilizagdo de qualquer instrumento auxiliar pode provar lesfes de pele devido a perda da sensibilidade.

39. Considerando as infec¢des sexualmente transmissiveis, assinale a alternativa CORRETA.

A) O esquema preferencial de tratamento devera ser feito com dois inibidores da transcriptase reversa analogo de nucleosideo
e um inibidor de protease com reforco de ritonavir.

B) Adultos e adolescentes vivendo com HIV podem receber todas as vacinas do calendario nacional, desde que ndo apresentem
deficiéncia imunolégica importante. A medida que se aumenta a imunodepressao, eleva-se, também, o risco relacionado a
administracdo de vacinas de agentes atenuados.

C) Niveis baixos de carga viral sérica do HIV estdo associados a menores concentragdes do virus nas secre¢des genitais. Tais
evidéncias indicam que a terapia antirretroviral € uma importante contribuicdo para a prevencéo.

D) Considerando que a infeccdo pelo HIV é de carater sistémico, torna-se necessario, além do exame fisico geral, observar
atentamente a pele para detectar precocemente manifestacdes de leucoplasia pilosa e sarcoma de Kaposi.

E) A profilaxia de infec¢Bes oportunistas deve ser realizada com muita cautela, uma vez que pode levar ao desenvolvimento de
microrganismos resistentes.

40. Sobre cirurgias oncolégicas das mamas, analise as afirmativas abaixo e coloque V nas Verdadeiras e F nas Falsas.

( ) A conduta cirtrgica em uma paciente com cancer de mama depende das varias graduacdes de desenvolvimento
tumoral.

() O tratamento cirdrgico visa sustentar a difusdo do Cancer além dos tecidos da mama e sua indicacéo, bem como a
escolha do tipo de cirurgia depende, em grande parte, da classificagdo do tumor e estadiamento.

() Apds a mastectomia, a equipe multidisciplinar deve estar atenta as complicagfes (hemorragicas, seroma, infeccéo,
necrose de pele, lesdo de nervo, diminuicdo do movimento e linfedema) e intercorréncias que poderéo surgir.

() Nos casos especificos de cirurgia de mama, o pré-operatorio é uma fase muito importante, devendo haver a
avaliagdo minuciosa do ombro e do membro superior, observando todos os movimentos da articulacdo escépulo-
umeral e a existéncia de algum problema que possa influenciar na reabilitacdo pds-operatdria, como bursite e
artrite.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

A) F-V-V-V B) F-V-F-V C) V-V-V-F D) V-F-F-V E) V-V-V-V
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41. Sobre cirurgia bariatrica, analise as afirmativas abaixo:

I. A cirurgia bariatrica vem sendo o principal tratamento para a reducdo de peso e a melhora das comorbidades
associadas a obesidade.

Il.  No pré-operatdrio, deve se explicar a importancia dos movimentos respiratdrios para a prevencdo de complicacoes
e incentivar o exercicio da tosse a fim de aumentar o volume inspiratério e expiratério.

I1l. No pos-operatério imediato, deve se manter controle rigoroso dos sinais vitais e observar o nivel de consciéncia, a
saturacdo de oxigénio e perfusdo periférica dos membros.

IV. Ainda no pos-operatério imediato, deve se realizar controle rigoroso do gotejamento das solugdes parenterais e
monitorar balanco hidrico.

Estdo CORRETAS

A) | e lll, apenas. B) I, I HlelV. C) I, lll e 1V, apenas. D) ll e IV, apenas. E) Il e Il, apenas.

42. Sobre cirurgias ortopédicas, analise as afirmativas abaixo:

I.  Paciente submetido a cirurgia ortopédica pode apresentar problemas relacionados a tromboembolismo devido a
imobilidade.

Il. A dor pés-operatéria é relatada por numero significativo de pacientes como a pior experiéncia da sua vida.
Associam-se a dor fatores de complicacfes fisicas e emocionais, que podem agravar a situagdo de doenca ou
trauma que motivou a cirurgia

I11. No pos-operatério imediato, o desconforto doloroso pode alterar o metabolismo do paciente, afetando os sistemas
pulmonar, cardiovascular, gastrintestinal, urinario, neurolégico e enddcrino. Seu alivio traz, portanto, diminuicdo
dessas intercorréncias,

IV. O papel da Enfermagem no controle da dor pds-operatéria do paciente ortopédico consiste na avaliacdo da
intensidade e na adogdo de estratégias para minimizar o desconforto mediante o planejamento dos cuidados,
levando em consideragdo as alterages dos sinais vitais, das condig¢des fisicas e emocionais e do quadro doloroso
propriamente dito.

Estdo CORRETAS

A) | e lll, apenas. B) Il e Ill, apenas. C) ll e 1V, apenas. D) I, lll e IV, apenas. E)LILIIelV.

43. Sobre o p6s-operatério imediato de cirurgia cardiaca, leia as afirmagdes abaixo e coloque V nas Verdadeiras e F nas
Falsas.

() Um dos parametros a ser avaliado € o estado hidroeletrolitico, que pode indicar desequilibrios hidroeletroliticos
como a hipocalemia, hipercalemia, hiponatremia e hipocalcemia.

() Uma das possiveis complicagbes é a diminui¢do do débito cardiaco, que pode resultar de alteracdes da
contratilidade- insuficiéncia cardiaca, infarto agudo do miocérdio, desequilibrio hidroeletrolitico e hipoxia.

() Para avaliar a fungdo renal, esta indicado medir o débito urinario a cada 4h e, se o volume for menos que 80-100
mL/h, indica-se redugdo da fung&o renal.

() A mensuracdo exata do sangue que drena da ferida operatéria e dos tubos de drenagem € essencial. A drenagem
sanguinolenta ndo deve ser superior a 50 mL/h nas primeiras 4-6 horas.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

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

44, De acordo com o Ministério da Saude, a Seguranca do Paciente é um dos atributos da qualidade do cuidado e tem
adquirido, em todo o mundo, grande importancia para os pacientes, familias, gestores e profissionais de salde,
com a finalidade de oferecer uma assisténcia segura.

Sobre os protocolos de seguranca do paciente, leia as afirmagdes abaixo:

I.  Atualmente esta recomendado que os medicamentos sejam prescritos de forma abreviada, pois facilita e otimiza o
tempo para o prescritor. Medicamentos cujos nomes séo reconhecidamente semelhantes a outros de uso corrente
na instituicdo ndao devem ser prescritos com destaque na escrita da parte do nome que os diferencia.
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Il. O uso de luvas ndo altera nem substitui a higienizacdo das méaos. O seu uso por profissionais de salde ndo deve ser
adotado indiscriminadamente, devendo ser restrito. Uma das indicacGes € trocar de luvas durante o contato com o
paciente, se for mudar de um sitio corporal contaminado para outro limpo.

I11. As escalas de Braden e Braden Q caracterizardo o paciente sem risco, com risco baixo, moderado, alto ou muito
alto para desenvolver Ulcera por pressdo (UPP). A classificagdo do risco é feita de acordo com uma pontuacao:
quanto maior o nimero de pontos, maior é a classificacdo de risco para a ocorréncia dessa lesao.

IV. Antes da incisdo cirdrgica (pausa cirirgica), é imperativo que cada membro da equipe se apresente pelo nome e
funcdo; que seja confirmada a realizacdo da cirlrgica no paciente correto, e, no sitio cirdrgico correto, a
confirmagdo da administragéo de antimicrobianos profilaticos nos Gltimos 60 minutos da incisdo cirdrgica.

Estdo CORRETAS apenas

Al lelll. B) llelll. C)llelV. D) I, llelV. E)llelV.

45. A Politica Nacional de Humanizacdo (PNH) esta voltada para a producgdo e gestdo do cuidado e dos processos de
trabalho. Quanto a essa politica, ¢ CORRETO afirmar que

A) trabalha com as suas proprias diretrizes, desvinculada dos principios do SUS, intervindo no cotidiano dos servigos de saude
e produzindo mudangas nos modos de gerir e cuidar.

B) estimula a comunicagdo entre gestores. Os trabalhadores e usuarios ndo sdo ouvidos nesse processo coletivo de
enfrentamento de relagdes de poder, trabalho e afeto que, muitas vezes, produzem atitudes e préaticas desumanizadoras as
quais inibem a autonomia e a corresponsabilidade dos profissionais de salde em seu trabalho.

C) conta com equipes regionais de apoiadores que se articulam as secretarias estaduais e municipais de satde. A partir dessa
articulagdo, constroem-se, de forma compartilhada, planos de agdo para promover e disseminar inovagdes nos modos de
fazer saude.

D) ndo se preocupa com a analise dos problemas e dificuldades encontradas em cada servigo de salde. Seus principios,
diretrizes e dispositivos foram estabelecidos a partir da experiéncia dos gestores na organizacdo do atendimento em sadde.

E) declara que humanizar se traduz na inclusdo das diferengas nos processos de gestdo e de cuidado. O gestor deve conceber
tal pensamento, limitando a producdo de novos modelos de cuidado e de novas formas de organizacdo do trabalho.

46. Quando um grupo de pessoas contribui com seus esforcos para o alcance de um objetivo, torna-se necessario
estabelecer um acordo sobre atribuicfes de cada uma e definir relagdes de trabalho que devem existir entre elas.
Considerando os documentos de um Servico de Enfermagem (SE), o Regimento é

A) a definicdo de papéis e atribuigdes estabelecidas pela administracdo superior. De acordo com a politica institucional, a
enfermagem elabora um ato normativo; de caréater flexivel que rege a disciplina do servico e especifica as finalidades e
posicdo do servico na estrutura administrativa e a competéncia das diversas unidades de trabalho. Além disso, define
pessoal, suas funcdes e descreve 0s requisitos exigidos pela instituicao.

B) estabelecido como um direcionamento do desenvolvimento dos individuos, que buscam alcancar os objetivos determinados
pela administracdo superior. Tem a finalidade de fornecer informagdes das atividades desenvolvidas, sendo conhecido
como POP (Procedimento Operacional Padrao).

C) um documento de descricdo sistematica dos passos a serem dados para a realizacdo das agfes componentes de uma
atividade. Estabelece as tarefas em forma sistematica e na sequéncia em que devem ser executadas.

D) um guia, orientador escrito, que fornece instruces gerais e especificas do SE como composi¢do da planta fisica, do
organograma, das normas e rotinas, das técnicas de enfermagem e de inventario do material permanente.

E) é uma solucdo, devido a inadequacdo da estrutura funcional para as atividades integradas, isto €, aquelas que, para serem
realizadas, exigem interacdo entre as areas funcionais.

47. Considerando a estrutura e organizacao do Servigo de Enfermagem (SE), leia as afirmativas abaixo:

I. O SE é um grupo organizado de pessoas; possui um ndmero grande de pessoas; apresenta diversidade e
complexidade das atividades e necessidade de divisdo e distribuicdo do trabalho.

Il. O SE possui exclusivamente uma estrutura formal que € planejada e formalizada oficialmente. Néo sofre
influéncia da estrutura informal na dindmica da instituicdo, com atuacdo dos integrantes e visa ao alcance dos
objetivos propostos.

I1l. A divisdo do trabalho e especializacdo pode ser vertical e horizontal, sendo que a divisdo vertical aumenta
a qualidade da supervisao, acrescentando niveis hierarquicos.

IV. A Estrutura Linear (baseada em Fayol, na Teoria Classica) apresenta as seguintes caracteristicas: forma piramidal,
rigidez no principio de hierarquia (6rgdos de linha), centralizagdo da decisdo, limitacdo e inflexibilidade a
inovagdo e demora na agéo.
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\ V. O pré-ativismo € uma ferramenta eficiente no planejamento estratégico utilizada na sadde.

Estdo CORRETAS, apenas

Al lleV. B) llelll. C) 1L llelV. D) 1I, IVe V. E)IVeV.

48. O profissional de Enfermagem atua com autonomia e em consonancia, com 0s preceitos éticos e legais, técnico-
cientificos e tedrico-filosoficos; exerce suas atividades com competéncia para a promog¢do do ser humano na sua
integralidade, de acordo com os principios da ética e bioética.

Sobre os DIREITOS do profissional de enfermagem, analise os itens abaixo:

I.  Exercer a Enfermagem com liberdade, seguranca técnica, cientifica e ambiental autonomia e ser tratado sem
discriminacdo de qualquer natureza, segundo 0s principios e pressupostos legais, éticos e dos direitos humanos.

Il.  Apoiar e/ou participar de movimentos de defesa da dignidade profissional, do exercicio da cidadania e das
reivindicacdes por melhores condicfes de assisténcia, trabalho e remuneracéo, observados os parametros e limites
da legislacdo vigente.

I11. Né&o participar da pratica multiprofissional, interdisciplinar e transdisciplinar, mantendo sua autonomia e liberdade
e observando os preceitos éticos e legais da profissao.

IV. Revelar informacGes confidenciais de que tenha conhecimento em razdo de seu exercicio profissional.

Estdo CORRETOS apenas,

Al el B)lell. C) llelV. D)lelV. E) Il elll.

49. A saude é um direito fundamental do ser humano, e como tal, ao estado cabe o dever de promover as condicfes
indispensaveis para a promogao, protecado e recuperacao da saude bem como ofertar os servigos de salde e garantir
sua organizagdo no ambito do sistema. Com base na Lei 8080, de 19 de setembro de 1990, leia as afirmacbes e
coloque V nas Verdadeiras ou F nas Falsas.

() O dever do Estado é garantir o direito a satde a partir da formulacdo de politicas econdmicas e sociais, que visem
a reducéo dos riscos de doengas e outros agravos.

() Ao estado cabe garantir o acesso universal e igualitirio aos Servicos de Salde, como também participar da
formacéo e execucdo de politicas de acBes de saneamento basico, de formagéo de Recursos Humanos para a sadde
e da protecdo do meio ambiente.

( ) A organizacdo politico-administrativa aponta para uma direcdo Unica na gestdo do SUS, nas trés esferas de
governo de forma hierarquizada e com garantia de universalizacdo, integralizacdo e resolutividade.

() O compartilhamento de a¢des entre os municipios é uma acdo prevista no SUS e constante no escolpo da Lei 8080,
sendo a forma de consorcio a que deve ser estimulada.

() Séo previstos mecanismos de controle, acompanhamento a hormas de qualidade e regulacdo dos servicos.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

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

50. Ainda sobre o SUS, o Decreto 7508, de 28 de junho de 2011, que regulamenta a Lei 8080, dispondo sobre a
organizacao dos servigos, leia as afirmacdes abaixo:

I.  Asregides de salde (espacos geogréaficos continuos e delimitados) devem ser orientadas e demarcadas em funcéo
das identidades culturais, econdmicas, sociais e de infraestrutura e de comunicagdo desses estratos.

Il. A finalidade da regionalizacdo da salide é integrar acoes e planejar a execugdo da atengdo a satde.

Il. Os mapas de salde sdo instrumentos capazes de caracterizar a oferta dos servi¢os de salde, a distribuicdo dos
recursos necessarios a assisténcia e reconhecer os indicadores de satde do sistema.

IV. A Constituicdo de uma Regional de Salde pressupde, no minimo, acdes e servicos que deem conta da atencdo
primaria, urgéncia e emergéncia, atencdo ambulatorial especializada e hospitalar, da atencdo psicossocial e da
vigilancia em salde.

V. Aos usudrios do SUS deve ser assegurada a continuidade dos cuidados de sauide, sendo estes ordenados pela
atencdo priméria com critérios de gravidade de risco individual e coletivo. Populagdes Indigenas contardo com
regras diferenciadas, de acordo com suas caracteristicas populacionais e necessidades especificas.

Estdo CORRETAS

A) |, lll e 1V, apenas. B) I, IV e V, apenas. C) I, IV e V, apenas. D) I e Ill, apenas. E) LILILIVeV.
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