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INSTRUCOES GERAIS

2 Verifique se este caderno contém trinta questdes objetivas e observe se ele apresenta alguma imperfeigdo.
Em caso de davida, comunique ao fiscal.

2 As questdes desta prova apresentam quatro alternativas, assinaladas com os nimeros 01, 02, 04 e 08, nesta
sequéncia. Cada questdo terd como resposta a soma dos niumeros correspondentes as alternativas que vocé
apontar como corretas.

2 O prazo determinado para resolucdo desta prova é de TRES HORAS, a partir do momento em que for com-
pletado o processo de distribuicdo dos cadernos de questdes, incluido o tempo para o preenchimento do
cartdo de respostas.

© Quando vocé terminar a prova, solicite ao fiscal que apanhe o material de prova na sua carteira e aguarde sua
liberagao pelo fiscal para sair do local de prova.

Lembre-se de que vocé sé pode deixar o local de prova apds as 16h15min.

o E de inteira responsabilidade do candidato a leitura, a interpretacdo e a conferéncia de todas as informagdes
constantes no Caderno de Questdes e no Cartdao de Respostas.

2 E obrigatdria a permanéncia dos trés ultimos candidatos da sala para a assinatura da ata de encerramento de
aplicagdo da prova.

INSTRUCOES SOBRE O CARTAO DE RESPOSTAS

© CONFIRA os dados seguintes, que devem coincidir com os de sua inscrigdo: nome do candidato, nimero de
inscricdo, area.

S ASSINE no local indicado. 57 )
2 PREENCHA os campos 6pticos com cuidado, porque ndo havera substituicdo do cartdo [

em caso de erro ou rasura.
© Para cada questdo, PREENCHA SEMPRE DOIS CAMPOS, UM NA COLUNA DAS

DEZENAS e outro na COLUNA DAS UNIDADES.

2 Como exemplo, se esta prova tivesse a questdao 57 e se vocé encontrasse o nd-
mero 09 como resposta para ela, o cartdo de respostas teria que ser preenchido
da maneira indicada ao lado.
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QUESTOES REFERENTES A POLITICAS PUBLICAS EM 02- Os sistemas de atencdo a salde constituem respostas

SAUDE E MODELOS ASSISTENCIAIS EM SAUDE sociais, deliberadamente organizadas, para responder
. as necessidades, demandas e preferéncias das socieda-
01- Os gestores do Sistema Unico de Saude (SUS) vém se des. Nesse sentido, eles devem ser articulados pelas
empenhando continuamente em planejar, monitorar e necessidades de saude da populacdo que se expressam,
avaliar as agOes e servigos de saude. Sobre esse con- em boa parte, em situagGes demograficas e epidemiold-
texto, assinale o que for correto. gicas singulares. Sobre esse contexto, assinale o que for
correto.
01) O planejamento é objeto da Constituigdo Federal
de 1988, o que o torna um processo inerente a to- 01) Para o bom funcionamento das RAS (Redes de
das as esferas de governo. No ambito do SUS, em Atencdo a Saude) é necessario ter um sistema de
particular, o planejamento é um instrumento estra- governanga participativo e fragmentado entre a
tégico de gestdo, mediante o qual cada esfera de gestdo dos sistemas administrativos e da clinica,
governo deve se valer a observancia dos principios para toda a rede de atencdo a salde.
e ao cumprimento das diretrizes operacionais que 02) Por muito tempo, o Brasil ofertou um sistema de
norteiam o Sistema Unico de Saude. saude fragmentado, voltado a atengdo das condi-
02) A descentralizagdo, uma das diretrizes que orienta cOes agudas e que se (des)organizam a partir de
o funcionamento do SUS, é fundamental no plane- um conjunto de pontos de atengdo a saude isola-
jamento e avaliagdo das agdes e servigos, uma vez dos, sem comunicagdo entre eles e, por conse-
que proporciona a todos os atores envolvidos a quéncia, incapazes de prestar atengdo continua a
tomada de decisdo de forma mais autdnoma e am- populagao.
plia os espacos de criatividade e ousadia na busca 04) O novo modelo de atengdo em salde, baseado nas
de solugGes. RAS configura um conjunto de agGes e servigos de
04) O planejamento no setor saude configura-se como saude, articulados em niveis de complexidade cres-
um relevante mecanismo de gestdo que visa confe- cente, com a finalidade de garantir a integralidade
rir direcionalidade ao processo de consolidagdo do da assisténcia a saude.
SUS. Sendo os atores envolvidos neste processo, 08) Configuram-se como RAS prioritarias do Ministério
variantes, conforme a complexidade do contexto da Saude as seguintes redes tematicas: Rede Ce-
em saude, podendo ou ndo envolver a populagdo gonha, voltada a atengdo materno-infantil; Rede de
usuaria do SUS e profissionais de salde. Atengdo as Urgéncias e Emergéncias; Rede de
08) A operacionalizacdo do Planejamento em Salde é Atencdo Psicossocial; Rede de Atengdo as Doengas
orientada pelas pactuagdes feitas na Comissao e CondicGes Cronicas e Rede de Cuidado a Pessoa
Intergestores, as quais estdo consignadas nas por- com Deficiéncia.

tarias que regem o Pacto pela Saude, bem como
aquelas que regulamentam o referido Sistema.

03- Sobre a Estratégia Salude Familia (ESF), assinale o que

ESPACO RESERVADO PARA ANOTAGOES for correto.

01) A ESF é baseada no modelo médico-assistencial
privatista, modelo hegemonico no Brasil, que veio
para garantir o acesso aos cuidados e as tecnologi-
as necessarias e adequadas a prevencdo e ao en-
frentamento das doencas, para prolongamento da
vida.

02) Configura-se um modelo de atengdo pautado no
carater multiprofissional das equipes de trabalho,
na utilizacdo da informacdo epidemioldgica para o
planejamento e a programagdo das acdes de salde
e pela busca de integralidade das praticas (promo-
Gdo, protecao e recuperagao).

04) As agdes desenvolvidas na ESF sao embasadas no
conceito amplo de salde que permeia o universo
dos determinantes sociais de salde. Deste modo,
atua fortemente nas relagGes entre as condigOes
bioldgicas e as psicoldogicas, com pouca inferéncia
na necessidade de abordar o contexto social.

08) Tem como componentes: o primeiro contato; a
atencdo integral e integrada; énfase na prevencao
e na promogao da atengdo apropriada; orientagdo
familiar e comunitaria.
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04-

Com relagdo ao histérico das Politicas Publicas no Brasil,
assinale o que for correto.

01) O modelo sanitarista campanhista esteve atrelado
a iminente necessidade de controle sanitario, com
foco no saneamento dos espacos de circulagdo de
mercadorias exportaveis e no controle de doengas
que prejudicassem a exportagao.

02) Com intuito de prestar assisténcia médica, social,
moral e educacional a populagdo brasileira, prop6s-
se o modelo médico-asssitencial privatista que ti-
nha na assisténcia médico-hospilatar, saneamento
basico e na educacdo sanitaria seu principal carro-
chefe.

04) Anteriormente a promulgacdo da Constituicdo Fe-
deral de 1988, o sistema nacional de salude pauta-
va-se por um conceito de saude amplo; além da
auséncia de doengas, a salde era concebida como
um estado influenciado por determinantes sociais.

08) O direito a saude no Brasil, que se restringia aos
trabalhadores segurados pela previdéncia social,
estendeu-se a todas as pessoas, a partir da Consti-
tuicdo Federal de 1988, com a criagdao do SUS, tor-
nando-se um direito assegurado pelo Estado.

05-

A vigilancia em salde tem por objetivo observagdo e
analise permanentes da situacdo de saude da popula-
gdo, articulando-se em um conjunto de agles destina-
das a controlar determinantes, riscos e danos a salde
de populagdes que vivem em determinados territorios,
garantindo-se a integralidade da atengdo, o que inclui
tanto a abordagem individual como coletiva dos proble-
mas de salde. Sobre a vigilancia em salde, assinale o
que for correto.

01) A vigilancia em saude, considerada como priorida-
de no Pacto pela Saude, deve estar cotidianamente
inserida em todos os niveis de atencdo da saulde,
de maneira a organizar os servigos com agdes pro-
gramadas de atencdo a saude das pessoas, au-
mentando-se o acesso da populacdo a diferentes
atividades e agdes de saude.

02) A integracdo entre a Vigilancia em Saude e APS é
fundamental a construgdo da integralidade na
atengdo e ao alcance dos resultados, com desen-
volvimento de um processo de trabalho condizente
com a realidade local, que preserve as especifici-
dades dos setores.

04) As agles de Vigilancia em Saude devem estar inse-
ridas no cotidiano das equipes de APS, com atribui-
cOes e responsabilidades definidas em territorio de
atuacgdo, integrando os processos de trabalho, pla-
nejamento, monitoramento e avaliacdo dessas
acoes.

08) Os recursos financeiros correspondentes as agoes
de vigilancia em salde representam o agrupamen-
to das acgbes das vigilancias epidemioldgica,
ambiental e sanitaria; e também as acbes de pro-
mogdo da saude.

06-

Com relagdo a Politica Nacional de Atengdo Hospitalar,
em se tratando do SUS, assinale o que for correto.

01) Os hospitais que prestam acles e servigos no am-
bito do SUS constituem-se como um ponto ou con-
junto de pontos de atengdo, cuja missdao e perfil
assistencial devem ser definidos conforme o perfil
demografico e epidemiolégico da populagdo e de
acordo com o desenho da RAS locorregional, vincu-
lados a uma populagdo de referéncia com base ter-
ritorial definida, com acesso regulado e atendimen-
to por demanda referenciada e/ou espontanea.

02) Cabe ao hospital implantar a visita aberta, de for-
ma a garantir a ampliacdo do acesso dos visitantes
ao pronto socorro e as unidades de internagdo, fa-
vorecendo a relagdo entre o usuario, familiares e
rede social de apoio e a equipe de referéncia.

04) A alta hospitalar responsavel, entendida como
transferéncia do cuidado, sera realizada, entre ou-
tros por meio de: orientagdo dos pacientes e fami-
liares quanto a continuidade do tratamento, refor-
cando a dependéncia do sujeito, proporcionando o
autocuidado.

08) Os usuarios internados, especialmente os idosos,
gestantes, criancgas, adolescentes e indigenas, pos-
suem direito a acompanhante somente no periodo
diurno.

07-

Sobre as diretrizes da Politica Nacional de Promogdo da
Saude, assinale o que for correto.

01) Incentivo a gestdo democratica, participativa e
transparente, para fortalecer a participacdo, o con-
trole social e a corresponsabilidade de sujeitos, co-
letividades, instituicdes e esferas governamentais e
sociedade civil.

02) Ampliagdo da governanga no desenvolvimento de
acOes de promogdo da saude que sejam sustenta-
veis nas dimensdes politica, social, cultural, eco-
némica e ambiental.

04) Estimulo a pesquisa, a produgdo e a difusdo de ex-
periéncias, conhecimentos e evidéncias que apoiem
a tomada de decisdo, a autonomia, o empodera-
mento coletivo e a construgdao compartilhada de
acodes de promogdo da saude.

08) Incorporagao das intervengdes de promogdo da
salde no modelo de atencdo a saude, especialmen-
te no cotidiano dos servigos de atencdo basica em
saude, por meio de agdes intersetoriais.
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08- Assinale o que for correto sobre os principios adotados
pela Politica Nacional de Promogdo da Saude.

01)

02)

04)

08)

A equidade, quando baseia as praticas e as acgoes
de promogdo de salde, na distribuicdo desigual de
oportunidades, considerando as especificidades dos
individuos e dos grupos.

A autonomia, que se refere a identificagdo de po-
tencialidades e ao desenvolvimento de capacida-
des, possibilitando escolhas conscientes de sujeitos
e comunidades sobre suas agbes e trajetorias.

O empoderamento, que se refere ao processo de
intervengdo que estimula os sujeitos e coletivos a
adquirirem o controle das decisdes e das escolhas
de modos de vida adequado as suas condigGes so-
cio-econémico-culturais.

A participagao social, quando as intervengdes con-
sideram a visdo apenas de grupos isolados na iden-
tificacdo de problemas e solugdo de necessidades,
atuando como corresponsaveis no processo de pla-
nejamento, de execugao e de avaliagdo das agoes.

09-

Sobre o Sistema Unico de Saude, assinale o que for
correto.

01)

02)

04)

08)

As agles e servigos de salde, executados pelo Sis-
tema Unico de Saude (SUS), seja diretamente ou
mediante participagdo complementar da iniciativa
privada, serdo organizados de forma regionalizada
e hierarquizada em niveis de complexidade cres-
cente.

O dever do Estado de garantir a saude consiste na
formulacdo e execucdo de politicas econdmicas e
sociais que visem a reducdo de riscos de doencgas e
de outros agravos e no estabelecimento de condi-
¢Oes que assegurem acesso universal e igualitario
as agles e aos servigos para a sua promogao, pro-
tecdo e recuperagao.

O atendimento e a internagdo domiciliares serdo
realizados por equipes multidisciplinares que atua-
rdo nos niveis da medicina preventiva, terapéutica
e reabilitadora.

Na modalidade de assisténcia de atendimento e in-
ternacdo domiciliares, incluem-se somente os pro-
cedimentos médicos, de enfermagem, fisioterapéu-
ticos, excluindo-se os psicoldgicos, de assisténcia
social e outros necessarios ao cuidado integral dos
pacientes em seu domicilio.

10- A respeito da Politica Nacional de Atencdo Hospitalar,
assinale o que for correto.

01)

02)

04)

08)

A assisténcia hospitalar no SUS serd organizada a
partir das necessidades da populagdo, com a finali-
dade de garantir o atendimento aos usuarios, ba-
seado em equipe multiprofissional, na horizontali-
zagao do cuidado, na organizagdo de linhas de cui-
dado e na regulagao do acesso.

A equipe de salde ndo é responsavel de forma in-
tegral pelo usuario a partir do momento de sua
chegada, devendo proporcionar um atendimento
acolhedor e que respeite as especificidades socio-
culturais.

O acesso a atengdo hospitalar sera realizado de
forma regulada, a partir de demanda referenciada
e/ou espontdnea, assegurando a equidade e a
transparéncia, com priorizagdo por meio de crité-
rios que avaliem riscos e vulnerabilidades.

As equipes dos servigos hospitalares atuardo por
meio de apoio matricial, propiciando retaguarda e
suporte nas respectivas especialidades para as
equipes de referéncia, visando a atencdo integral
ao usuario.
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QUESTOES ESPECIFICAS

11- A Politica Nacional de Assisténcia Integral a Saude da

Mulher (PNAISM), foi langado pelo Ministério da Saude
em 2004 com o objetivo de corroborar com o ja existen-
te Programa de Assisténcia Integral a Saude da Mulher
(PAISM) de 1984. O PNAISM veio ampliar a visao da as-
sisténcia a saude da mulher para além do processo de
gestar e parir. Passando da atengado voltada ao ciclo re-
produtivo para o ciclo vital. Com base nessas informa-
cOes, de acordo com os objetivos do PNAISM, assinale o
que for correto.

01) Promover a atencdo as mulheres e adolescentes
em situacdo de violéncia doméstica e sexual.

02) Implantar e implementar a atengdo a saude da mu-
Iher no climatério.

04) Promover a atengdo a saude da mulher na terceira
idade.

08) Ampliar e qualificar a atengdo clinico-ginecoldgica,
especificamente para mulheres portadoras de DST,
como Sifilis e HIV.

12- A assisténcia de enfermagem a mulher durante todo o

processo de trabalho de parto, parto e pds-parto é con-
siderada de extrema importancia na prevengdo das
complicagdes. Sendo assim, em relagdo ao quarto
periodo clinico do trabalho de parto, assinale o que for
correto.

01) Este é considerado o periodo de menor risco de
complicagdes maternas, principalmente das hemor-
ragias, pois nesta fase ja houve a dequitacdo da
placenta, iniciando o miotamponamento e o trom-
botamponamento nos grandes vasos.

02) O periodo de Greenberg ou puerpério imediato é
marcado pela dequitacdo placentaria e pela imedia-
ta contracdo e retragdo da musculatura uterina,
formando assim o globo de seguranga de Pinard,
considerado um dos principais sinais de hemostasia
local.

04) Fazem parte da assisténcia de enfermagem na pre-
vencgdo e controle da hemorragia pds-parto: a ava-
liacdo periddica da pressdo arterial, frequéncia car-
diaca, respiratéria e a presenca e manutengdo do
globo de segurancga de Pinard, bem como a quanti-
dade de léquios.

08) E denominado periodo de Greenberg ou quarto pe-
riodo clinico do trabalho de parto. Este apresenta
um periodo cronologicamente variavel com duracgdo
média de quatro semanas, pois mesmo na literatu-
ra disponivel ndo é possivel perceber um consenso
sobre a duragdo e classificagdo do periodo de
Greenberg.

13-

O climatério é o periodo que antecede a menopausa,
sendo um marco de transicao na vida da mulher, indi-
cando apenas a finalizagdo de seu ciclo reprodutivo e
nao vital. Diante do exposto, assinale o que for correto.

01) A chegada do climatério muitas vezes gera angus-
tias, inseguranca, alteragdes emocionais e manifes-
tagdes clinicas importantes para a mulher.

02) As manifestagdes dos sinais e sintomas, bem como
sua intensidade, variam muito de mulher para mu-
Ilher, portanto, cabe ao enfermeiro associar a sua
assisténcia uma abordagem individual e humaniza-
da, respeitando as necessidades especificas de ca-
da mulher.

04) Durante o climatério, é importante que a mulher
seja orientada quanto a necessidade de iniciar as
terapias de reposicdao hormonal, na perspectiva de
minimizar os sintomas da menopausa.

08) Devido as alteracdes hormonais intensas decorren-
tes do climatério, o Ministério da Saude e o INCA
(Instituto Nacional do Cancer) recomendam que
seja feito um rastreio mais intenso do cancer de
colo uterino, com coletas periddicas a cada seis
meses.

14-

De acordo com os Cadernos de Atengdo Basica n® 23 de
2015, do Ministério da Saude, quanto ao Aleitamento
Materno, assinale o que for correto.

01) Recomenda-se que a crianca seja amamentada
sem restricSes de horarios e de tempo de perma-
néncia na mama. E o que se chama de amamenta-
cao em livre demanda.

02) O tamanho das mamas nao influencia na quantida-
de da producdo e qualidade do leite materno, mui-
to menos no nuimero de mamadas da crianga por
dia.

04) O aleitamento materno precoce estimula a produ-
cao de dois hormonios importantes, a prolactina e
ocitocina respectivamente responsaveis pela pro-
ducdo e ejecdo do leite materno.

08) Os primeiros dias apds o parto sdo fundamentais
para o sucesso da amamentagdo. O que torna este
um periodo de intenso aprendizado para a mde e o
bebé.
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15- A partir da divulgagdo do relatério do Institute of
Medicine (IOM) To err is Human, a seguranca do pacien-
te ganhou relevancia. Sobre seguranga do paciente, as-
sinale o que for correto.

01)

02)

04)

08)

A seguranca € considerada um dos seis atributos
da qualidade. A seguranga tem como definigdo:
evitar lesdes e danos nos pacientes decorrentes do
cuidado que tem como objetivo ajuda-los.

Dano é definido como o comprometimento da es-
trutura ou fungdo do corpo e/ou qualquer efeito de-
le oriundo, incluindo-se doengas, lesdo, sofrimento,
morte, incapacidade ou disfungdo, podendo, assim,
ser fisico, social ou psicolégico.

Conforme a Portaria MS/GM n¢ 529/2013, o Pro-
grama Nacional de Seguranga do Paciente tem
quatro eixos: o estimulo a uma pratica assistencial
segura; o envolvimento do cidaddo na sua segu-
ranga; a inclusdo do tema no ensino; e o incremen-
to de pesquisa sobre o tema.

As barreiras que impedem que o risco atinja o pa-
ciente podem ser: profissionais atualizados; uso de
protocolos clinicos; uso de checklist cirdrgico; pro-
tocolos de higiene das maos; dose unitaria de me-
dicamentos etc.

16-

Sobre as infecgdes relacionadas a assisténcia a saude,
assinale o que for correto.

01)

02)

04)

08)

A utilizacdo do decubito elevado diminui a incidén-
cia de PAV especialmente em pacientes recebendo
nutricdo enteral. Outra razdo para o acréscimo des-
ta intervengdo é a melhoria dos parametros venti-
latérios em comparagdo com a posigdo supina.

Os cateteres flexiveis, como o de poliuretano, es-
tao associados a menores complicagbes infecciosas
do que cateteres confeccionados com cloreto de
polivinil ou polietileno e ainda contribuem significa-
tivamente para a redugdo de flebites em pungdes
venosas periféricas.

O estabelecimento de politicas e a padronizacdo da
implantacdo e manutencdao de dispositivos invasi-
vos devem ser priorizados com cautela. O acompa-
nhamento da execugdao de procedimentos pode ser
proposto, além da adogdo de indicadores de resul-
tado e avaliagdo criteriosa da estrutura.

A higiene das mdos deve fazer parte de todas as
campanhas educativas, tanto fortalecendo os con-
ceitos da periodicidade como da técnica. A utiliza-
cdo de preparacgdo alcodlica para as mdos deve ser
estimulada em todas as areas do servico de salde,
principalmente no ponto de assisténcia/tratamento.

ESPACO RESERVADO PARA ANOTACOES

17- Diante das normativas do COFEN sobre assisténcia de
enfermagem, assinale o que for correto.

01)

02)

04)

08)

A Resolucao COFEN n° 358/2009 dispde sobre a
Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem, in-
cumbe ao enfermeiro a lideranga na execucgdo e
avaliagdo do Processo de Enfermagem, de modo a
alcangar os resultados de enfermagem esperados,
cabendo-lhe, privativamente, o diagnéstico de en-
fermagem acerca das respostas da pessoa, familia
ou coletividade humana em um dado momento do
processo saude e doenca, bem como a prescricdao
das agdes ou intervengdes de enfermagem a serem
realizadas, face a essas respostas.

Sobre o dimensionamento de enfermagem, o per-
centual para cuidado de alta dependéncia: 42%
sdo enfermeiros e os demais auxiliares e/ou técni-
cos de enfermagem.

Sobre o dimensionamento de enfermagem, o per-
centual para cuidado minimo e intermediario: 33%
sdo enfermeiros e os demais auxiliares e/ou técni-
cos de enfermagem.

A Resolugao COFEN n2 453/2014 coloca em anexo
que compete ao enfermeiro proceder a pungdo ve-
nosa periférica de cateter intravenoso de teflon ou
poliuretano, ou cateter periférico central (PICC),
desde que habilitado e/ou capacitado para o proce-
dimento de acordo com a Resolugdo COFEN ne
260/2001.

18- Sobre administracdo de medicamento, assinale o que
for correto.

01)

02)

04)

08)

Diluindo a penicilina cristalina em 8 ml de &gua
destilada, devo administrar 0,07 ml se foram pres-
critas 35.000 UI de 4 em 4 horas. Frasco-ampola
(pd) = 5.000.000 UI (lembrete: penicilina cristalina
- po, apds reconstituicdo transforma-se em 2 ml
de liquido).

Sdo barreiras de seguranga na administracao de
medicamentos: confirmar alergias, realizar a dupla
checagem dos itens de seguranga: paciente certo,
medicamento certo, via certa, hora certa, dose cer-
ta, registro certo, orientacdo correta, forma certa,
resposta certa.

Diluindo a penicilina cristalina em 8 ml de &agua
destilada, devo administrar 0,7 ml se foram pres-
critas 35.000 UI de 4 em 4 horas. Frasco-ampola
(p6) = 5.000.000 UI (lembrete: penicilina cristalina
- po, apods reconstituicdo transforma-se em 2 ml
de liquido).

Recomenda-se que os medicamentos sejam pres-
critos utilizando abreviaturas, visto que seu uso
diminui a chance de erro de medicagdo.
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19-

Considerando as lesGes elementares de pele, assinale o
que for correto.

01) Denominam-se de lesdes elementares as altera-
¢des no tegumento cutaneo determinadas por pro-
cessos inflamatodrios, degenerativos, circulatérios,
neoplasicos, por disturbios do metabolismo ou por
defeitos de formagao.

02) O eritema se caracteriza por mancha avermelhada
ocasionada por vasodilatagdo, que ndo desaparece
com digito ou vitropressao.

04) A macula ou manchas pigmentares resultam da
diminuigdo ou aumento de melanina e/ou depositos
de outros pigmentos e substancias na derme. Po-
dem ser: leucodérmicas, hipocréomicas, acromicas e
hipercromicas.

08) A purpura consiste em mancha avermelhada
ocasionada por extravasamento de hemacias e que
ndo desaparece com digito ou vitropressdo. Muda
de coloragao de acordo com o tempo por alteragdo
da hemoglobina tornando-se arroxeada e depois
verde-amarelada.

20-

Assinale o que for correto quanto as técnicas do exame
fisico de abdome.

01) A avaliagdo do abdome difere das outras avaliagdes
pelo fato de que a inspegdo e a ausculta precedem
a percussao e a palpagdo.

02) A percussao deve ser suave, apoia-se o dedo indi-
cador e médio da mdo esquerda sobre a parede
abdominal, percutindo com a mao direita, todos os
quatro quadrantes devem ser percutidos. O ruido
fisioldgico é macico.

04) Na ausculta abdominal, deve-se estar atento a pre-
senca de sopros e de ruidos intestinais, posicio-
nando o estetoscépio aquecido durante 1 min em
cada quadrante, com frequéncia estimada entre 10
a 20 ruidos por minuto.

08) Na inspecdo do abdome, o examinador deve avaliar
coloragcdao, padrao venoso, integridade, contorno
abdominal, simetria, pulsagGes e peristalse.

22-

A queda pode ser definida como evento em que o indi-
viduo cai no chdo ou se desloca a niveis inferiores a po-
sicdo inicial, excluindo mudancgas intencionais (American
Geriatrics Society; British Geriatrics Society, 2010). So-
bre o assunto, assinale o que for correto.

01) Em pacientes hospitalizados, esse incidente esta
entre os principais eventos adversos a serem pre-
venidos nas instituicGes. Apresenta alta incidéncia
no ambiente hospitalar, com percentuais que
podem variar de 1,1% a 22%, conforme a especifi-
cidade do paciente.

02) A ocorréncia do evento esta diretamente relaciona-
da a seguranga do paciente, colabora para o au-
mento do tempo de internagdo e pode comprome-
ter o quadro clinico, bem como a recuperacdo do
individuo, impactando negativamente nos custos
em salde.

04) As causas de quedas no ambito hospitalar sdo mul-
tifatoriais e estdo associadas a fatores de risco am-
bientais e individuais como fragilidade fisioldgica
e/ou patoldgica, polifarméacia, necessidade urgente
de usar o banheiro, ambiente ndo familiar e uso de
dispositivos como sondas, drenos e préteses, entre
outros.

08) Avaliar o paciente e identificar as caracteristicas
que podem aumentar a probabilidade de quedas,
sdo acgdes fundamentais para o planejamento de
estratégias de prevencgdo efetivas, bem como capa-
citar a equipe para realizar avaliagcdo, diagnostico e
execugao do planejamento de agOes preventivas a
esse evento.

21-

A avaliagdo neuroldgica é realizada por meio da obser-
vagdo e entrevista focada. Com base nesta definigdo,
assinale o que for correto.

01) Deve ser avaliada a aparéncia, nivel de consciéncia
do paciente e cognicdo do paciente, bem como
movimento e reflexos.

02) Para avaliar a marcha, ideal paciente estar descal-
co e semidespido. A marcha helicopode, ceifante
ou hemiplégica pode indicar acidente vascular ce-
rebral prévio.

04) Para avaliagdo da cognicdo pode ser usado o teste
do Mini Exame Mental (MEEM), método validado de
rastreamento de déficit cognitivo, o qual avalia:
orientacgdo, registro, atencdo e calculo, memodria.

08) A Escala de Glasgow ¢é utilizada para mensurar o
nivel de consciéncia do paciente. Utiliza os seguin-
tes critérios: abertura ocular, tamanho das pupilas
e melhor resposta motora.

23-

Sobre o Cédigo de Etica dos Profissionais de Enferma-
gem e a Resolugdo COFEN n¢ 564/2017, assinale o que
for correto.

01) Em situacGes de emergéncia, o enfermeiro tem o
dever de administrar medicamentos mesmo sem
conhecer indicagdo, agao da droga, via de adminis-
tracdo e potenciais riscos ao paciente.

02) Nao é dever do profissional de enfermagem utili-
zar-se de veiculos de comunicacdo, midias sociais e
meios eletronicos para conceder entrevistas, minis-
trar cursos, palestras, conferéncias, sobre assuntos
de sua competéncia e/ou divulgar eventos com fi-
nalidade educativa e de interesse social.

04) E direito do profissional de enfermagem utilizar-se
de veiculos de comunicagdo, midias sociais e meios
eletrénicos para conceder entrevistas, ministrar
cursos, palestras, conferéncias, sobre assuntos de
sua competéncia e/ou divulgar eventos com finali-
dade educativa e de interesse social.

08) O profissional de Enfermagem devera recusar-se a
executar prescricdo de Enfermagem e Médica em
caso de identificagdo de erro e/ou ilegibilidade da
mesma, devendo esclarecer com o0 prescritor ou
outro profissional, registrando no prontuario.
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24- Assinale o que for correto.

01)

02)

04)

08)

Relacionado a evolucdo de enfermagem, todos os
membros da equipe de enfermagem fazem anota-
¢des. O enfermeiro quando executa um procedi-
mento faz a evolucdo e ndo a anotacdao do paciente
porque nado faz uma avaliagdo geral, ndo analisa os
dados, apenas os descreve. A evolugao deve ser
registrada no momento em que ocorreu o fato e é
pontual.

Um enfermeiro que atua em uma unidade com a
Estratégia da Saude da Familia deve sistematizar a
assisténcia de enfermagem utilizando como marco
conceitual uma teoria que conceitue: a pessoa en-
quanto individuo, familia e/ou coletividade; o am-
biente de modo a englobar o local em que essa
pessoa/familia/coletividade vive; a salde de acor-
do com as diretrizes da Estratégia Saude da Fami-
lia e o enfermeiro como um agente de promogao
da saude.

Quando a instituicdo usa o prontuario eletrénico,
deve-se usar a assinatura digital e quando nao dis-
ponivel, o registro deve ser impresso, datado,
identificado com a categoria do profissional e nu-
mero do COREN e assinado.

Na anotacdo de enfermagem, os dados sdo anali-
sados, ou seja, o enfermeiro procede a entrevista e
ao exame fisico com o paciente, considera todas as
evolugdes feitas pela equipe de enfermagem e de
salde desde a ultima avaliagdo realizada até aque-
le momento; fatos relevantes que ocorreram no
periodo; resultados de exames laboratoriais e ou-
tros dados, comparando o estado do paciente e
dados anteriores com os atuais.

26- Assinale o que for correto.

01)

02)

04)

08)

Sabe-se que o virus da influenza sazonal é rapida-
mente inativado em 30 segundos apds antissepsia
das mdos com &lcool 70%.

A Resolugdo do Conselho Federal de Enfermagem
n% 358/2009 considera que a Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem (SAE) deve ser realiza-
da de modo deliberado e sua implementagdo ocor-
rer em todos os ambientes em que seja realizado o
cuidado profissional de enfermagem, seja na aten-
cdo primaria, secundaria e tercidria, e desenvolvida
em instituicdo publica ou privada.

O referencial minimo para o quadro de profissionais
de enfermagem, para as 24 horas de cada unidade
de internagao (UI), considera o sistema de classifi-
cagdo de paciente (SCP), as horas de assisténcia
de enfermagem, a distribuicdo percentual do total
de profissionais de enfermagem e a proporgdo
profissional/paciente.

em relagdo ao preparo e a administragdo de medi-
camentos, os profissionais envolvidos nesta tarefa,
compartilham da responsabilidade do cuidado,
sendo que a recusa na administragdo podera ocor-
rer caso o profissional ndo encontre todas as in-
formagGes necessarias para a garantia de uma pra-
tica segura, para si e para o paciente.

25- Sobre as recomendagdes quanto ao uso de luvas por
profissionais de saude, assinale o que for correto.

01)

02)

04)
08)

E necessario trocar as luvas sempre que entrar em
contato com outro paciente.

Nunca tocar desnecessariamente superficies e ma-
teriais (tais como telefones, macganetas, portas)
quando estiver com luvas.

O uso de luvas substitui a higienizagdo das maos.
N&o é necessario proceder a higienizacdo das maos
imediatamente apds a retirada das luvas.

27-

Em relagdo ao politraumatizado, assinale o que for cor-

reto.

01)

02)

04)

08)

A triade de beck, é caracterizada pelo achado de
jugular ingurgitada, abafamento de bulhas cardia-
cas e hipotensao.

A hipotermia deve ser evitada, uma vez que induz
o disturbio de coagulacdo.

No traumatismo cranioencefdlico, a presenca de
midriase ipsilateral sugere herniagdo de uncus e
compressao do II par de nervo craniano do lado da
alteragdo pupilar.

A avaliagdo primaria é uma etapa fundamental do
atendimento do politraumatizado, sendo o momen-
to em que o paciente é avaliado e estabilizado, de
acordo com as prioridades.
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28- Em relagdo a parada cardiorrespiratéria (PCR), assinale
o que for correto.

01)

02)

04)

08)

A amiodarona deve ser administrada, na PCR, por
ritmos chocdveis, na dose méaxima de 450 mg.

A hipovolemia, a hipéxia, a acidose, a hipo e hiper-
calemia, a hipotensdo, a tensdo no térax por
pneumotdrax, o tamponamento cardiaco, o trom-
boembolismo pulmonar, o tromboembolismo coro-
nario e as toxinas, sdo possiveis causas de PCR,
que devem ser investigadas diante de uma PCR por
atividade elétrica sem pulso e assistolia.

Diante de uma assistolia, € recomendavel confir-
mar este achado, através da checagem dos cabos,
aumento do ganho, e troca da derivagdo do desfi-
brilador.

Diante da necessidade de administracdo de medi-
cagdes por via traqueal, a atropina, a naloxona, a
epinefrina e a lidocaina podem ser administradas
por esta via, desde que em dose dobrada ou 2,5
vezes a dose endovenosa.

30- Em relagdo a parada cardiorrespiratéria (PCR) em pe-
diatria, assinale o que for correto.

01)

02)

04)

08)

A desfibrilacdo com pas de adultos é adequada pa-
ra criangas acima de 20 kg.

Deve ser realizada adrenalina endovenosa, na dose
de 0,01 mg/kg, a cada 3 a 5 minutos, diante de
PCR por assistolia, atividade elétrica sem pulso, ta-
quicardia ventricular ou fibrilagdo ventricular.

A relacdao de compressdes e ventilagdes, deve ser
realizada na proporgdo de 15 compressdes para 2
ventilages, na vigéncia de pelo menos 2 socorris-
tas.

A desfibrilagdo deve ser realizada com a carga de 2

joules por kg no primeiro choque e 4 joules por kg
no segundo choque.

29-

Em relagdo a assisténcia de enfermagem em neonatolo-
gia e pediatria, assinale o que for correto.

01)

02)

04)

08)

A manobra de abertura das vias aéreas, deve ser
realizada evitando-se a hiperextensdo excessiva da
cabega, mantendo-a na posicdo olfativa.

A canula orofaringea deve ser introduzida, voltada
para baixo, com o uso auxiliar de um abaixador de
lingua.

Em criangas menores, o uso de coxim subescapu-
lar, é indicado para facilitar o procedimento de en-
tubagao orotraqueal.

Na crianca, a pressdo arterial, a frequéncia cardia-
ca e a frequéncia respiratéria sdo maiores do que a
do adulto e diminuem com o avangar da idade.
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