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ENFERMAGEM OBSTETRICA

ENFERMAGEM

QOME COMPLETO: /

INSTRUCOES GERAIS

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

© As questdes desta prova apresentam quatro alternativas, assinaladas com os niumeros 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
completado o processo de distribuicdo dos cadernos de questGes, incluido o tempo para o preenchimento
do cartao de respostas.

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

Lembre-se de que vocé s6 pode deixar o local de prova apds as 16h15min.

2 E de inteira responsabilidade do candidato a leitura, a interpretacdo e a conferéncia de todas as informacgdes
constantes no Caderno de Questdes e no Cartdo de Respostas.

o 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 inscricdo: nome do candidato, niUmero de
inscricdo, area.

2 ASSINE apenas no local indicado.

9 PREENCHA os campos 6pticos com cuidado, porque nao havera substituicdo do cartdo
em caso de erro ou rasura.

2 Siga as instrugdes quanto ao preenchimento do cartdo de respostas.

o Todas as informacdes acima constam no Edital de Abertura.

Observacgdo: vocé pode preencher a papeleta abaixo e leva-la.
ATENCAO! S6 a destaque depois de ter entregue o cartdo de respostas ao fiscal.
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INSTRUCOES QUANTO AO PREENCHIMENTO DO CARTAO DE RESPOSTAS

1. A prova é elaborada com questdes de alternativas multiplas;
2. Cada questdo contém 4 (quatro) alternativas, indicadas com os nimeros 01, 02, 04 e 08;

3. O valor a ser assinalado no cartdo de respostas sera a soma dos niumeros correspondentes as alternativas

corretas. Cada questdo pode ter uma, duas, trés ou quatro alternativas corretas;

4. No local préprio do cartdo de respostas, deve ser assinalado o valor numérico do somatdério encontrado,
obrigatoriamente com dois algarismos. Em questSes com somatodrio entre os intervalos 01 e 09, o alga-

rismo zero da casa decimal deve ser preenchido (exemplo: 06);

5. A atribuicdo de pontos so6 sera feita quando o valor numérico assinalado incluir pelo menos uma alter-
nativa correta e nenhuma alternativa errada. Portanto, a pontuacdo integral ou parcial de uma ques-

tdo sé serd computada se o somatorio apresentado nao incluir alternativa(s) errada(s).

Suponha a questdo hipotética niUmero 65, representada abaixo. Vocé identificou duas alternativas corretas

na questao, a saber:

65 - Enunciado da questao, assinale o que for correto. CARTAO DE RESPOSTAS
01) Alternativa correta. v P
02) Alternativa errada.

) N ]
04) Alternativa errada. o
08) Alternativa correta. v

09 (]
(]

A soma das duas alternativas corretas (01 + 08) sera igual a 09. ]
No Cartdao de Respostas, o campo referente a questdo 65 |:>
deve ser preenchido da maneira indicada ao lado.
|

Agora suponha a questdo hipotética nimero 70, representada abaixo. Vocé identificou trés alternativas cor-

retas na questdo, a saber:

70 - Enunciado da questao, assinale o que for correto. CARTAO DE RESPOSTAS
01) Alternativa errada.

02) Alternativa correta. v L

04) Alternativa correta. v E

08) Alternativa correta. v ]

14

A soma das trés alternativas corretas (02 + 04 + 08) serd igual a 14.
No Cartdao de Respostas, o campo referente a questdo 70 |:>

deve ser preenchido da maneira indicada ao lado.
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QUESTOES REFERENTES A POLITICAS PUBLICAS EM

01-

SAUDE E MODELOS DE ATENCAO A SAUDE

Modelos assistenciais sdo a forma como a assisténcia a
saude é organizada. Eles podem variar muito ao longo
do tempo e espago em que estdo inseridos, de acordo
com as mudangas que ocorrem na sociedade como um
todo. No Brasil, ao longo da histéria, devido as
transformacgGes sociais, historicas e politicas, varios
modelos assistenciais tiveram ascensdo e declinio.
Sobre esse tema, assinale o que for correto.

01) O modelo sanitarista é essencialmente constituido
de campanhas de salde, programas especiais e
vigilancias, tendo como principais exemplos de sua
atividade: vacinagdao, controle de epidemias e
erradicagao de endemias.

02) O Modelo de Campanhas Sanitarias e Programas
Especiais consiste em uma combinagdo entre
disciplinas bioldgicas e epidemiolégicas, resultando
em uma atengdo voltada para certas doengas e
riscos ou determinados grupos populacionais.

04) O modelo de atengdo gerenciada esta
fundamentado a partir da andlise de custo-
beneficio e custo-efetividade e na medicina
baseada em evidéncias.

08) O modelo hegemonico privilegia as demandas
espontaneas da populagdo com atendimento
meédico unicamente, privilegiando a medicina
curativa e estimulando o consumismo médico.

02-

O Médico Oswaldo Cruz teve um importante papel na
Saude Publica Brasileira e no desencadeamento da
Revolta da vacina. Sobre esse assunto, assinale o que
for correto.

01) A lei que determinava a obrigatoriedade da
imunizacdo foi revogada em 16 de novembro de
1904, quando também foi decretado o estado de
sitio no Rio de Janeiro, porém o Brasil sé conseguiu
erradicar a peste bubdnica em 1971.

02) Oswaldo Cruz se formou no Instituto Pasteur, na
Franga, e em pouco tempo como Diretor Geral de
Saude Publica conseguiu controlar a febre amarela
na cidade do Rio de Janeiro, por meio da limpeza
de focos de mosquitos vetores e o isolamento de
pessoas doentes nos hospitais.

04) A Revolta da Vacina foi um motim popular ocorrido
entre 10 e 16 de novembro de 1904 na cidade do
Rio de Janeiro, entdo capital do Brasil e o estopim
da rebelido popular foi uma lei que determinava a
obrigatoriedade de vacinacdo contra a peste
bubonica.

08) O médico Oswaldo Cruz ficou encarregado do
saneamento da cidade do Rio de Janeiro,
assumindo a Diretoria Geral de Salde Publica
(DGSP) com a intengdo de enfrentar a febre
amarela, a variola e a peste bubdnica.

03- A Lei n° 8.080 de 19 de setembro de 1990 dispGe sobre

as condigdes para a promogao, protecdo e recuperagao
da saude, a organizagdo e o funcionamento dos servigos
correspondentes e da outras providéncias. Sobre essa
lei e suas atualizagGes, assinale o que for correto.

01) A execucgdo de acdes de saude bucal foi incluida no
campo de atuacgdo do Sistema Unico de Satde pela
Lei n° 14.572 de 2023, sendo de competéncia da
direcdo nacional do SUS definir as diretrizes e as
normas para a estruturagdo fisica e organizacional
dos servigos de saude bucal.

02) A Lei n® 14.510 de 2022 alterou a Lei organica da
salde para autorizar e disciplinar a pratica da
telessalde em todo o territdrio nacional, que se
refere a modalidade de prestacao de servigos de
saude a distancia, por meio da utilizacdo das
tecnologias da informagao e da comunicagdo, que
envolve, entre outros, a transmissdo segura de
dados e informagdes de saude, por meio de textos,
de sons, de imagens ou outras formas adequadas.

04) O principio da organizacdo de atendimento publico
especifico e especializado para mulheres e vitimas
de violéncia doméstica em geral, foi inserido, entre
os principios do Sistema Unico de Saude pela Lei n®
13.427 de 2017, garantindo, entre outros,
atendimento, acompanhamento psicolégico e
cirurgias plasticas reparadoras.

08) O subsistema de atengdo a salude do idoso foi
incluido na Lei Organica da Saude pela Lei 13.980
de 2021, o qual prevé agdes e servigos de saude
voltados para o atendimento dessa populagao
especifica, em todo territério nacional, coletiva ou
individualmente, tendo em vista suas fragilidades e
iniquidades.

04- Os niveis de salde expressam a organizacdo social e

econdmica do Pais, tendo a salde diversos fatores
determinantes e condicionantes. Sobre esse assunto,
assinale o que for correto.

01) Politicas de inclusdo social que visem melhores
condicbes de moradia, trabalho e renda da
populagdo tem impacto direto na melhoria da sua
situacdo de saude.

02) Politicas sociais relacionadas a atividade fisica e
lazer exercem pouca ou nenhuma influéncia na
situacdo de saude da populagdo, pois os fatores
individuais e hereditarios sdo mais importantes no
processo saude-doenca.

04) Politicas publicas de combate a fome e a
inseguranca alimentar sdo essenciais para garantia
da promocdo e protecdo da salde da populagédo.

08) A lei orgénica da salde estabelece como sendo
fatores determinantes e condicionantes da saude,
dentre outros, o acesso a cultura, justica,
saneamento basico, bens e servigos essenciais e
igualdade étnico-racial.
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05- A Politica Nacional de Vigilancia em Saude (PNVS) foi

instituida por meio da Resolugdo n° 588/2018 do
Conselho Nacional de Saude. A PNVS é um documento
norteador do planejamento das acdes de vigilancia em
saude nas trés esferas de gestdo do SUS, caracterizado
pela definicdo das responsabilidades, principios,
diretrizes e estratégias dessa vigilancia. Sobre esse
assunto, assinale o que for correto.

01) E responsabilidade da Unido, e compete ao
Ministério da Saulde, por intermédio da Secretaria
de Vigildncia em Salde e da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (Anvisa) executar as agdes de
vigilancia de forma complementar a atuagdo dos
Municipios.

02) E responsabilidades dos Municipios, e compete as
Secretarias de Saude, promover, fortalecer e
articular a atuacdao dos Centros de Informagao e
Assisténcia Toxicoldégica no apoio técnico a
profissionais de salde e a pessoas expostas ou
intoxicadas por substancias quimicas e medica-
mentos ou acidentes com animais pegonhentos.

04) PNVS deve contribuir para a integralidade na
atengdo a salde, o que pressuple a insergdo de
acoes de vigilancia em salude em todas as
instancias e pontos da Rede de Atengdo a Saude do
Sus.

08) Detectar, monitorar e responder as emergéncias
em saude publica, observando o Regulamento
Sanitdrio Internacional, e promover estratégias
para implementagdo, manutengdo e fortalecimento
das capacidades basicas de vigilancia em saude séo
diretrizes da PNVS.

07-

Assinale as alternativas que apresentam diretrizes da
Rede de Atencdo as Urgéncias.

01) Centralizagdo do atendimento as urgéncias com
independéncia das diversas redes de atencdo e
acesso livre aos servicos de salde.

02) Ampliacdo do acesso e acolhimento aos casos
agudos demandados aos servicos de saude em
todos os pontos de atengdo, contemplando a
classificagdo de risco e intervencdo adequada e
necessaria aos diferentes agravos.

04) Garantia de implantacdo de modelo de atencdo de
carater multiprofissional, compartilhado por
trabalho em equipe, instituido por meio de praticas
clinicas cuidadoras e baseado na gestdo de linhas
de cuidado.

08) Articulagdo interfederativa entre os diversos

gestores desenvolvendo atuagdo solidaria, respon-
savel e compartilhada.

06- Assinale o que for correto. S3o diretrizes da Politica

Nacional de Atengdo Hospitalar:

01) Garantia da qualidade da atencdo hospitalar e
segurancga do paciente.

02) Continuidade do cuidado por meio da articulagéo do
hospital com os demais pontos de atengdo da Rede
de Atencdo a Saude.

04) Modelo de atenc&o centrado no cuidado ao usuario,
de forma multiprofissional e interdisciplinar.

08) Financiamento bipartite, articulado entre estados e
municipios.

ESPACO RESERVADO PARA ANOTACOES

08-

A Rede Cegonha consiste numa rede de cuidados que
visa assegurar a mulher o direito ao planejamento
reprodutivo e a atencdo humanizada a gravidez, ao
parto e ao puerpério, bem como a crianga o direito ao
nascimento seguro e ao crescimento e ao
desenvolvimento saudaveis. Sobre ela, assinale o que
for correto.

01) A Rede Cegonha tem como principios, entre outros:
o respeito, a protecdo e a realizagdo dos direitos
humanos; o respeito a diversidade cultural, étnica
e racial; a promogdo da equidade e o enfoque de
género.

02) S&o diretrizes da Rede Cegonha: garantia do
acolhimento com avaliagdo e classificagdo de risco
e vulnerabilidade, ampliagdo do acesso e melhoria
da qualidade do pré-natal; garantia de vinculagdo
da gestante a unidade de referéncia e ao transporte
seguro; garantia das boas praticas e seguranga na
atencdo ao parto e nascimento; garantia da
atengdo a salde das criancas de zero a vinte e
quatro meses com qualidade e resolutividade;
e garantia de acesso as agbes do planejamento
reprodutivo.

04) Sdo objetivos da Rede Cegonha garantir a
integralidade do cuidado no pré-natal, na gravidez,
na perda gestacional, no parto e, no puerpério, bem
como ao recém-nascido e a crianga, com foco na
resolutividade da atencdo primaria e da atencgéo
ambulatorial especializada e hospitalar; e zerar a
morbimortalidade materna e infantil.

08) A Rede Cegonha deve ser organizada de maneira a
possibilitar o provimento continuo de agbes de
atengdo a salude materna e infantil para a
populacdo de determinado territorio, mediante a
articulagdo dos distintos pontos de atencdo a
salde, do sistema de apoio, do sistema logistico e
da governancga da rede de atencgdo a saude.
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09-

O Componente Estratégico da Assisténcia Farmacéutica
objetiva propiciar acesso a medicamentos aos usuarios
com doencas de perfil endémico e que tenham impacto
socioecondémico. Esses medicamentos sdo gerenciados e
disponibilizados aos usudrios portadores de doencgas que
configuram problemas de salde publica através de
Programas Estratégicos, que seguem protocolos e
normas especificas. Assinale as alternativas que
apresentam apenas problemas de salde considerados
como estratégicos e com cobertura no Componente
Estratégico da Assisténcia Farmacéutica.

01) Doenca de chagas.
02) Artrite reumatoide.
04) Tuberculose.
08) Hanseniase.

10-

Donabedian, na década de 1960, prop6s um modelo de
avaliagdo composto por estrutura-processo-resultado.
Em relagdo a avaliagdo de servicos de saude proposto
por Donabedian, assinale o que for correto.

01) Qualidade pode ser medida como o ponto em que
o cuidado prestado atinge o equilibrio mais
favoravel entre os riscos e beneficios.

02) Estrutura correspondem aos insumos, recursos
fisicos, instalagbes, equipamentos, mdo de obra,
manuais de normas/rotinas e procedimentos.

04) Resultado corresponde as execugdes de agdes
mediante o wuso de protocolos assistenciais,
procedimentos, regras, padroes.

08) Processo corresponde a avaliagdo do éxito dos

objetivos do cuidado em saude e satisfacdo do
usuario ou da populacdo.

12-

Segundo a Fundagdo Perseu Abramo (2010), uma em
cada quatro brasileiras sofre violéncia no parto e isso
tem impacto negativo na qualidade de vida e contribui
para a manutencdo dos altos indices de mortalidade
materna no pais, vez que grande parte dessas mortes
sao causadas por hemorragias e infecgdes provenientes,
na maioria dos casos, de procedimentos obstétricos
inadequados, obsoletos, invasivos e violentos. Algumas
agOes utilizadas para “ajudar” a gestante na hora do
parto caiu em desuso e hoje é considerada violéncia
obstétrica, além delas outros procedimentos invasivos
entraram nessa lista. Identifique o que atualmente é
considerado como violéncia obstétrica e assinale o que
for correto.

01) Episiotomia sem necessidade, sem anestesia ou
sem informar a mulher.

02) Lavagem intestinal.
04) Manobra de kristeller.
08) infantilizar a mulher, trata-la como incapaz.

11-

QUESTOES ESPECIFICAS

A redugdo da mortalidade materno-infantil em especial
a materna sao resultados de diversas agles, tais como:
organizacao dos processos de atencdo, acolhimento
precoce das gestantes no pré-natal, estratificacdo de
risco e vinculacdo da gestante, conforme estratificacao
de risco ao hospital mais adequado para atender o seu
parto, bem como o processo de capacitacdo dos
profissionais de salde. Com relacdo ao pré-natal de
risco habitual, o enfermeiro é um profissional chave na
atencdo primaria. Identifique o que é de responsa-
bilidade legal e ética do enfermeiro realizar, segundo o
protocolo do Estado do Parand, e assinale o que for
correto.

01) Preenchimento da carteirinha da gestante contendo
todas as informagdes pertinentes e educacdao em
saude.

02) Realizar prescricdo conforme protocolo municipal
ou estadual de suplementagdo medicamentosa e
exames.

04) Prestar assisténcia de enfermagem a gestante,
identificar problemas e implementar o cuidado.

08) Ausculta dos batimentos cardiofetais.

13-

Os casos de Near Miss materno possuem caracteristicas
que podem ser identificadas por meio de condigOes
clinicas, de manejo, laboratoriais, de salide mental e
causas externas. A ocorréncia de um critério isolado ou
associado pode indicar um caso de Near Miss materno.
Identifique critérios clinicos para casos de Near Miss e
assinale o que for correto.

01) Dor abdominal intensa.

02) Parada cardiorrespiratoria.

04) Oliguria ndo responsiva a fluidos e/ou diuréticos.
08) Choque.

14-

A palpacgdo obstétrica e medida da altura uterina (AU)
sao uma das agdes que devem ser realizadas em todas
as consultas de pré-natal ou durante o atendimento da
gestante depois de uma determinada idade gestacional.
Identifique os objetivos dessas agdes e assinale o que
for correto.

01) Diagnosticar os desvios da normalidade a partir da
relagcdo entre a altura uterina e a idade gestacional.

02) Identificar a posigdo do feto intra Gtero (situagdo,
apresentagdo e fixagdo fetal a pelve).

04) Avaliar o crescimento fetal.
08) Diagnosticar mal formacgdo congénita.
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15-

A ausculta de BCF tem por finalidade observar a
presenca, ritmo, frequéncia e a normalidade dos
batimentos cardio fetais. Identifique suas potencia-
lidades e assinale o que for correto.

01) Pode ser realizada a partir de 12 semanas com
equipamento Sonar Doppler (Doptone) ou a partir
de 20 semanas com estetoscopio de Pinard.

02) A frequéncia cardiaca fetal basal normal varia de
110-160 batimentos por minuto.

04) A ausculta é de exclusiva funcdo médica.

08) E importante atentar a certas situagbes como por
exemplo: é normal observar taquicardia fetal apos
contragdo, movimentacdo fetal ou estimulo
mecanico, porém, ndo € esperado bradicardia ou
desaceleracdo de batimentos apds esses eventos.

16-

Segundo a OMS, a hemorragia pods-parto (HPP) é
comumente definida como uma perda de 500 ml de
sangue ou mais no periodo de 24 horas apos o parto. A
HPP é a principal causa de mortalidade materna em
paises de baixa renda e a causa primaria de quase um
quarto de todas as mortes maternas no nivel global. A
maioria das mortes resultantes da HPP ocorre durante
as primeiras 24 horas apds o parto: a maioria dessas
mortes poderia ser evitada por meio do uso de
uterotonicos profilaticos durante a terceira fase do parto
e através da gestdo adequada em tempo habil. Nesse
periodo, o enfermeiro pode suspeitar de hemorragia
pds-parto diante de alguns indicios. Identifique esses
indicios e assinale o que for correto.

01) Pirexia e taquicardia.
02) Dor de baixa intensidade.
04) Subinvolugdo do Utero.

08) Léquios de aspecto vermelho vivo em grande
quantidade.

18-

A OMS recomenda alguns cuidados durante o primeiro
estagio do parto normal, essas recomendacbes se
tornaram referéncia em todo cenario brasileiro e na
assisténcia ao nascimento. Frente a essas recomen-
dagles, identifique o que é sugerido de definigdes do
primeiro estagio latente e ativo do trabalho de parto e
assinale o que for correto.

01) Primeiro estagio latente é um periodo de tempo
caracterizado por contragdes uterinas dolorosas e
alteracbes variaveis do colo do utero, incluindo
algum grau de apagamento e progressdao mais
lenta da dilatagdo até 05 cm para trabalho de parto
de nuliparas ou multiparas.

02) Primeiro estagio ativo é um periodo de tempo
caracterizado por contragdes uterinas dolorosas
regulares, um grau substancial de apagamento
cervical e dilatacdo mais rapida de 05 cm até
dilatagdo completa para trabalhos iniciais e
subsequentes.

04) Primeiro estagio latente é um periodo de tempo
caracterizado por contragbes uterinas nao
dolorosas e sem alteragbes varidveis do colo do
Utero, incluindo algum grau de apagamento e
progressdo mais lenta da dilatagdo até 03 cm para
trabalho de parto de nuliparas e até 05 cm para
multiparas.

08) Primeiro estagio ativo é um periodo de tempo
caracterizado por contragdes uterinas dolorosas
ndo regulares, um grau substancial de apagamento
cervical e dilatacdo mais rapida de 05 cm até

17-

O terceiro estagio do parto ou periodo de Greenberg,
inicia-se apds a dequitacdo da placenta e estende-se
pelas primeiras horas pos-parto. Nesse periodo é
importante o enfermeiro observar, avaliar e controlar
sangramento muito comuns no pos-parto imediato e
uma das maiores causas de morbimortalidade materna,
segundo o Ministério da Saude. Nesse contexto, o
enfermeiro precisa estar atendo para evitar a
hemorragia e suas complicagdes. Identifique o que o
enfermeiro deve fazer e assinale o que for correto.

01) Incentivar a deambulagdo e realizar enfaixamento
abdominal.

02) Recomendar suplementagdo alimentar com &cido
folico nas principais refeigdes e repouso no leito.

04) Avaliar a presenga da involugdo uterina também
conhecido como globo de seguranca de Pinard e a
manutencgao da contragdo uterina.

08) Observar apoés dequitagdo placentaria e a mesma
encontra-se integra e com todos os cotiledones.

dilatagdo completa para trabalhos iniciais e
subsequentes.
19- Segundo a linha guia de atengdo materno infantil

(2022), a avaliagdo e a estratificagdo de risco devem
acontecer na primeira e nas demais consultas do pré-
natal, permitindo a orientacdo e os encaminhamentos
adequados em cada momento da gravidez. Deve ser
garantido o acesso da gestante aos servicos de atencao
especializada a gestagdo de risco, conforme desenho da
Linha de Cuidado Materno Infantil. O cuidado especifico
deve permanecer até a segunda consulta puerperal,
cerca de 30 a 42 dias apds o parto, se ndo houver
indicacdo de ampliagdo do acompanhamento.
Identifique a(s) patologia(s) da estratificacdo de alto
risco e assinale o que for correto.

01) Hipertens&o arterial cronica.

02) Tabagismo com dependéncia de tabaco elevada
(Fagerstrom: 8 a 10 pontos).

04) Hipotireoidismo.
08) Hipertireoidismo.
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20-

Um dos principais objetivos das diretrizes encontradas
nos protocolos do Ministério da Salude preza a
necessidade de um atendimento de qualidade para o
recém-nascido dentro das condigdes normais de
nascimento. Para comtemplar as agdes humanizadas e
integrais no momento do nascimento, sendo seguido por
todos o0s estabelecimentos que realizam partos,
independente da sua classificagdo. Segundo essas
diretrizes, assinale o que for correto.

01) O atendimento do RN consiste na assisténcia por
profissional devidamente capacitado em reani-
magcdo neonatal, médico (preferencialmente pedia-
tra ou neonatal) ou profissional de enfermagem
(preferencialmente enfermeiro obstetra ou neo-
natal).

02) Para todos os RNs proceder ao clampeamento do
corddo umbilical imediatamente apdés o nasci-
mento.

04) Para o RN a termo com ritmo respiratério normal,
tonus normal e sem liquido meconial, recomenda-
se assegurar o contato pele a pele imediato e
continuo, colocando o RN sobre o abdomen ou
torax da mde de acordo com sua vontade.

08) Mdes que apresentarem bico do seio plano ou
invertido ndo devem amamentar logo na primeira
hora de vida do RN, aguardando assim a compra de
um bico intermediario.

22-

A importancia da promogdo do aleitamento materno esta
relacionada as vantagens de salde, econOmicas e
ambientais de curto e longo prazo para criangas,
mulheres e sociedade. Com relacdo ao aleitamento
materno, assinale o que for correto.

01) Reduz a incidéncia e mortalidade infantil associada
a diarreia.

02) Reduz infecgBes graves durante o primeiro ano de
vida da crianga e o risco de doenca respiratoria.

04) Reduz o risco de perda de sangue no pds-parto.

08) Traz como beneficio o aumento do intervalo

interpartal.

21-

Manter a temperatura adequada ao nascimento, no
alojamento conjunto e na unidade neonatal, implica em
diminuicdo de risco de morbidade ao recém-nascido.
Quanto a hipotermia neonatal, assinale o que for
correto.

01) Atinge, especialmente, os recém-nascidos pré-
termo.

02) A escassez de tecido subcutdneo é um fator que
provoca hipotermia.

04) Idade gestacional e pesos menores sdo fatores de
risco para hipotermia.

08) As principais repercussdes clinicas da hipotermia no

recém-nascido sdo o maior consumo de oxigénio e
hipoglicemia.

23-

O periodo puerperal é considerado uma fase na qual
ocorrem modificacGes bioldgicas, emocionais e sociais.
Com base no puerpério, assinale o que for correto.

01) Segundo o Ministério da Saude, refere-se ao
periodo que tem inicio imediatamente apds o parto
e dura, em média, seis semanas.

02) O baby-blues é o transtorno mental de maior
prevaléncia durante o periodo puerperal.

04) Periodo oportuno para assisténcia a mae, filho e
familia.

08) A consulta puerperal deve ser realizada pela equipe

multiprofissional, ndo sendo necessario o plano de
cuidado materno.
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Os problemas mamarios estdo dentre os principais
fatores que levam a ocorréncia do desmame precoce.
Sobre as intercorréncias relacionadas a mama, assinale
o que for correto.

01) As fissuras mamilares sdo comuns e ndo causam
dor na amamentagdo.

02) O ingurgitamento mamario leva a obstrucdo do
fluxo de leite.

04) A fissura mamilar é definida como solugdo de
continuidade linear, localizada no mamilo ou area
de jungdo areolomamilar.

08) A mastite € um processo inflamatdrio ou infeccioso

que pode ocorrer na mama habitualmente a partir
da segunda semana apos o parto.
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Considerando a incorporacdo das boas praticas de
atencdo ao parto e ao nascimento e a consequente
redugdo das intervengbes desnecessarias constituidas
em recomendagbes da Organizagdo Mundial da Saude e
Ministério da Saude, assinale o que for correto.

01) As praticas de atencdo ao parto normal entdo
estabelecidas foram classificadas em categorias
relacionadas a utilidade, a eficacia e ao risco.

02) O fomento a autonomia e ao protagonismo da
mulher e a medicalizagdo da saude reforcam as
boas praticas de atencao ao parto.

04) As boas praticas de atengdo integram o cuidado
singular e  multidimensional, capazes de
transcender o carater bioldgico.

08) Tecnologias leves de cuidado em salde s&o
exemplos de boas praticas no cenario obstétrico.

26-

Quanto a fisiologia da transicdo e clampeamento do
cordao umbilical, assinale o que for correto.

01) Com o clampeamento do corddo umbilical ocorre
um aumento abrupto na resisténcia vascular
sistémica pela interrupgdo do fluxo placentario.

02) No recém-nascido a termo e prematuros tardios, o
clampeamento oportuno/tardio facilita a transigcao
cardiorrespiratdria apds o parto, sendo benéfico
com relagdo ao aumento da concentracdo de
hemoglobina nas primeiras 24 horas.

04) Nos prematuros <34 semanas, o clampeamento
oportuno/tardio estd associado a diminuicdo da
hemorragia peri-intraventricular de qualquer grau,
além de melhor a adaptagdo cardiorrespiratoria.

08) O sangue passa do feto para a placenta por meio
das artérias umbilicais que se dilatam rapidamente
apds o nascimento, reduzindo o fluxo sanguineo do
recém-nascido em diregdo a placenta.

27-

A infeccdo puerperal estd entre as quatro principais
complicagOes associadas ao parto e ao puerpério, sendo
causa importante de morbimortalidade no mundo,
responsavel por 10% das mortes maternas globais. Com
base na infecgdo puerperal, assinale o que for correto.

01) Os principais sinais e sintomas sdo hipotermia e dor
abdominal.

02) A ocorréncia de episiotomia no parto vaginal dobra
o risco de desenvolvimento de infeccdo puerperal.

04) O parto cesareo é o principal fator predisponente.

08) A antibioticoprofilaxia precoce favorece a infeccdo
puerperal.

28- Segundo a Sociedade Brasileira de Diabetes, o diabetes
mellitus gestacional (DMG) é definido pela presenga de
hiperglicemia detectada pela primeira vez durante a
gravidez, com niveis glicémicos sanguineos que ndo
atingem os critérios diagnosticos para diabetes mellitus.
Entre os fatores de risco e complicagdes causadas pelo
DMG, assinale o que for correto.

01) Hiperglicemia neonatal.
02) Macrossomia fetal.

04) Hipotens&o.

08) Polidramnio.

29- Sobre as principais manifestacbes da hipoglicemia em
recém-nascido prematuro sintomatico, assinale o que
for correto.

01) Letargia, apneia e convulséo.
02) Choro anormal, glicemia maior que 60 mg/dl e
hipotermia.
04) Irritabilidade e choro anormal.
08) Tremores e glicemia menor que 60 mg/dl.
30- Sobre a Hemorragia Pds-Parto (HPP), assinale o que for

correto.

01) A atonia uterina é a principal causa de HPP.

02) A principal estratégia de prevengdo da HPP é o uso
universal da ocitocina pds-parto.

04) A principal causa de HPP é a coagulopatia.

08) O tratamento da HPP deve ser rapido e ndo baseado
na causa especifica da hemorragia.
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