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Edital n.° 51/2022 — Prova Objetiva — 15/11/2022

INSCRIGAO TURMA NOME DO CANDIDATO

ASSINO DECLARANDO QUE LI E COMPREENDI AS INSTRUGCOES ABAIXO: ORDEM

805 — Saude da Familia — Enfermagem

INSTRUGOES

1. Confira, acima, o seu numero de inscrigdao, turma e nome. Assine no local indicado.

2. Aguarde autorizagado para abrir o caderno de prova. Antes de iniciar a prova, confira a numeragao de todas as
paginas.

3. A prova desta fase € composta de 40 questdes objetivas de mdltipla escolha, com 5 alternativas cada uma, sempre
na sequéncia a, b, ¢, d, e, das quais somente uma deve ser assinalada.

4. A interpretagdo das questdes é parte do processo de avaliagdo, nao sendo permitidas perguntas aos aplicadores
de prova.

5. Ao receber o cartdo-resposta, examine-o e verifique se o0 nome nele impresso corresponde ao seu. Caso haja
irregularidade, comunique-a imediatamente ao aplicador de prova.

6. O cartdo-resposta devera ser preenchido com caneta esferogréafica de tinta preta, tendo-se o cuidado de nao
ultrapassar o limite do espago para cada marcagao.

7. A duragao da prova é de 4 horas. Esse tempo inclui a resolugdo das questdes e a transcrigdo das respostas para
o cartdo-resposta.

8. Tera sua prova anulada e sera automaticamente desclassificado do Processo Seletivo o candidato que:
a) recusar-se a entregar o material de prova ao término do tempo destinado para a sua realizagéo;

b) faltar com o devido respeito para com qualquer membro da equipe de aplicagédo da prova, autoridades presentes
ou outro candidato;

c) praticar atos contra as normas ou a disciplina ou que gerem desconforto durante a aplicagdo da prova;
d) deixar de cumprir instru¢des/determinagdes do aplicador de prova ou inspetor;
e) descumprir as instru¢des contidas no caderno de prova;

f) for surpreendido em comunicagdo com outro candidato ou terceiros, verbalmente, por escrito ou por qualquer
outro meio de comunicagao;

g) utilizar meios fraudulentos ou ilegais para obter para si ou para terceiros a aprovagéo no Processo Seletivo;

h) ndo se submeter ao controle de detec¢ao de metal;

i) ausentar-se do recinto durante a realizagdo da prova sem o acompanhamento de membro da equipe de
aplicagéo do Processo Seletivo;

j) afastar-se da sala durante a realizagédo da prova portando o material de prova;

k) retirar-se da sala de prova antes de decorrida uma hora e trinta minutos do inicio da prova, de acordo com o
subitem 7.13 do edital;

[) retirar-se definitivamente da sala de prova em desacordo com o subitem 7.14 do edital (os trés ultimos
candidatos de cada turma s6 poderao se retirar da sala de prova simultaneamente).

9. Ao concluir a prova, permane¢a em seu lugar e comunique ao aplicador de prova. Aguarde autorizacédo para
entregar o material de prova.

10. Apds a entrega do material ao aplicador de prova, dirija-se imediatamente ao portdo de saida e retire-se do local
de prova, sob pena de ser excluido do Processo Seletivo.

11. Se desejar, anote as respostas no quadro disponivel no verso desta folha, recorte na linha indicada e leve-o
consigo.

DURAGCAO DESTA PROVA: 4 HORAS.



RESPOSTAS
01- 06 - 11 - 16 - 21- 26 - 31- 36 -
02 - 07 - 12 - 17 - 22 - 27 - 32- 37 -
03 - 08 - 13 - 18 - 23 - 28 - 33 - 38 -
04 - 09 - 14 - 19 - 24 - 29 - 34 - 39 -
05 - 10 - 15 - 20 - 25 - 30 - 35- 40 -
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CONHECIMENTOS GERAIS

01 - A teoria da Determinacdo Social da Saude busca explicar as relagées entre a sociedade e o processo salude-doenca.

02 -

03 -

04

05 -

06

Com base nela, assinale a alternativa correta.

a) Estéa vinculada aos comportamentos individuais e as condi¢des de vida e trabalho.

»b) Sociedades de classes determinam diferentes possibilidades de viver, adoecer e morrer.

c) E um conjunto de fatores que influenciam a ocorréncia de problemas de saulde e os fatores de risco na populagéo.
d) Diferengas entre classes sociais sdo marcadas pelo grau de equidade na distribuigdo de renda.

e) Permite identificar que fortalecer a resisténcia das mulheres é o mais efetivo no enfrentamento de vulnerabilidades.

Com relagao ao surgimento e as raizes histoéricas da Medicalizagao Social, assinale a alternativa correta.

»a) Foi fundamental para o surgimento da Medicalizagdo Social a revisdo do significado da saude e a extensdo da
normatizagao e interferéncia médica na organizagéo da populagao e de suas condi¢des de vida.

b) Contribuiu para a ocorréncia da Medicalizagdo Social a generalizagdo do cuidado médico, tornando-se uma abordagem
estatal, principalmente na Europa, a partir do século XVIII.

c) Foram importantes para o surgimento da Medicalizagdo Social as péssimas condigdes de vida no campo, que levaram a
um quadro de miséria e condigdes de vida extremamente precarias.

d) Apesar de ainda ndo ocupar papel significativo nas agdes estatais relacionadas a saude-doenga, no século XIX a medicina
ja possuia uma eficiéncia técnica para abordar as principais condi¢des de morbimortalidade.

e) A Medicalizagdo Social necessita de uma normatizagdo médica, que se da com a intervengdo predominantemente de
carater assistencial, curativo.

Assinale a alternativa correta quanto as competéncias das diregdes de satide pertencentes ao Sistema Unico de Satde
estabelecidas pela Lei n.° 8.080, de 1990.

a) Compete a diregdo estadual e, em carater complementar, a diregdo municipal executar servigos de vigilancia sanitaria e
epidemiologica.

b) E responsabilidade da diregdo nacional identificar estabelecimentos hospitalares de referéncia e gerir sistemas publicos
de alta complexidade.

c) E responsabilidade das diregbes municipais normatizar e coordenar nacionalmente o Sistema Nacional de Sangue,
Componentes e Derivados.

»d) Cabe a diregdo nacional formular, avaliar e apoiar politicas de alimentagéo e nutrigao.

e) Fica a cargo da direcdo estadual acompanhar, controlar e avaliar as redes hierarquizadas do Sistema Unico de Saude.

Com relagdo as politicas de saude brasileiras antes do surgimento do Sistema Unico de Saude, assinale a
alternativa correta.

a) As politicas de previdéncia financiaram a construgdo de uma grande rede de unidades de saude (postinhos) privadas pelo
pais a partir da década de 1920.

b) O sistema de saude previdenciario se consolidou de forma independente, mas foi regulamentado pelo Estado através do
Instituto Nacional de Assisténcia Médica da Previdéncia Social.

»c) A previdéncia constituiu um sistema de saude que, ao invés de responder as desigualdades da realidade social e de saude
da sociedade brasileira, acabava por reproduzir essas desigualdades e iniquidades.

d) Aassisténcia a saude previdenciaria atendia toda a populagéo, mas de forma desigual, garantindo o atendimento hospitalar
apenas para aqueles que possuiam trabalho formal.

e) O Estado era o maior comprador da assisténcia a saude previdenciaria, o que garantia um grande poder de decisao sobre
as politicas de saude.

Sobre a consolidagdo da Satide da Familia no Sistema Unico de Satde, assinale a alternativa correta.

a) Em 2004, a regido Norte possuia a maior propor¢éo de populagéo coberta por equipes de Saude da Familia, seguida pelas
regides Sudeste e Nordeste.

b) De 1998 a 2004, houve expansao importante em todas as regies, mas com cobertura maior nos municipios com indice
de Desenvolvimento Humano (IDH) alto.

c) A partir do ano 2000, a ampliagdo da cobertura pela Saude da Familia ocorreu em grande parte em municipios maiores,
fato que comecgou a se modificar recentemente.

d) O Projeto de Expanséo e Consolidagdo do Saude da Familia (PROESF) era estruturado em trés componentes principais:
expansao da estratégia em municipios de pequeno porte, desenvolvimento de recursos humanos e regulamentacgéo.

»e) O Programa Saude da Familia tendia a favorecer um trabalho territorializado, com participagdo em atividades na
comunidade e bons resultados na cobertura de agdes programaticas.

Com relagdo ao novo modelo de financiamento da Atencdo Primaria a Saude, o Previne Brasil, assinale a
alternativa correta.

a) O Piso da Atengao Basica fixo passou a reunir o maior volume de recursos dentro da previsdo orgamentaria da area de
atencao basica do Ministério da Saude.

b) A alocagéo de recursos passa a basear-se no cadastramento das pessoas, o qual definira tanto o montante de recursos
repassados quanto o estimulo para criagdo de novas equipes de Saude da Familia.

»c) Na capacitagdo ponderada, o valor unitario por cadastro valido diferencia-se (dada a caracteristica de ponderagédo) em
duas classifica¢des: caracterizagao do usuario (critérios demograficos e socioecondmicos) e tipologia municipal.

d) A diferenciagdo por cadastro de pessoas com vulnerabilidade e perfil demografico determina um peso diferenciado de
1,3 cada, podendo o peso ser acumulado.

e) O valor transferido pelo Piso da Atengcdo Basica fixo passou da média de R$ 25,50/habitante/ano para
R$ 50,50/habitante/ano.
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Com relagao a Politica Nacional de Atengao Basica de 2017, assinale a alternativa correta.

a) As composicdes das equipes de Saude da Familia e de Atengdo Béasica permanecem as mesmas, mas com quantidades
de profissionais e cargas horarias semanais diferentes.

b) Flexibilizou a carga horaria dos profissionais médicos na equipe de Saude da Familia de 40 para 20 horas, buscando
equacionar a dificuldade de fixagdo desses profissionais nas equipes.

c) As agles realizadas pelos Agentes de Combate as Endemias se fundem com as dos Agentes Comunitarios de Saude,
passando a existir apenas um profissional mais capacitado dentro das equipes.

d) A presenca dos Agentes Comunitarios de Salude passa a ser requerida na composigdo minima das equipes de Atencéo
Basica, garantindo as agbes educativas e de promog¢éao da saude.

»e) Para a equipe de Atengéo Basica, a soma da carga horaria, por categoria, deve ser, no minimo, de 40 horas; a carga
horaria minima de cada profissional deve ser de 10 horas; e 0 niumero maximo de profissionais por categoria deve ser trés.

De acordo com a Lei n.° 8.142, de 1990, para que os municipios, os estados e o Distrito Federal recebam recursos do
Fundo Nacional de Saude, é necessario que possuam:

a) Fundagédo de Saude.

b) Secretaria de Saude.

c) Conferéncia de Saude.

»d) Conselho de Saude com composigao paritaria.
e) Comissao de elaboragéo de Politicas Publicas.

Com relagao as politicas de satde brasileiras do periodo entre 1995 e 2002, assinale a alternativa correta.

» a) O Programa Saude da Familia tornou-se prioritario na agenda do Ministério da Saude e do Governo Federal.

b) A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), voltada para os mercados de assisténcia médica suplementar, foi criada.

c) Os programas Brasil Sorridente, Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU) e Farmacia Popular foram criados.

d) Buscou-se fortalecer a produgao nacional de insumos estratégicos para o SUS.

e) Surgiu o Programa Mais Médicos para provimento de médicos em areas de alta vulnerabilidade social e dificil fixagdo de
profissionais.

Assinale a alternativa que apresenta corretamente, de acordo com a Lei n.° 8.080, de 1990, um principio do Sistema
Unico de Saude e sua respectiva definigao.

a) Igualdade: assisténcia a saude padronizada em todos os niveis da rede de saude.

b) Integralidade: sistema de referéncia e contrarreferéncia de informagdes em saude.

»c) Universalidade: acesso aos servigos de saude em todos os niveis de assisténcia.

d) Centralizagao politico-administrativa: dire¢cao unica pelo Ministério da Saude.

e) Longitudinalidade: capacidade de resolugao dos servigos em todos os niveis de assisténcia.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

As doencas crdnicas nao transmissiveis (DCNT) sdo as principais causas de mortes no mundo e geram elevado
numero de mortes prematuras, perda de qualidade de vida, além de impactos econémicos para as familias,
comunidades e a sociedade em geral. Considerando as informagdes apresentadas, assinale a alternativa correta a
respeito da vigilancia em saude das doencgas crdénicas nao transmissiveis.

a) A fragmentagdo entre as agdes desempenhadas pela vigilancia em saude e a atencdo basica favorece o alcance de
resultados que atendam as necessidades de saude da populagao portadora de DCNT.

b) A vigilancia das DCNT ocupa papel central no contexto da atengao hospitalar de alta complexidade.

c) Um importante conceito para a realizagéo da vigilancia em saude é o de populagédo adscrita, aquela que esta presente no
territdrio em torno do hospital de nivel terciario mais proximo de sua residéncia.

d) O registro do monitoramento das morbimortalidades das DCNT ¢é facultado aos gestores municipais.

»e) A vigilancia em saude das DCNT apresenta como componentes principais: monitoramento dos fatores de risco,
monitoramento da morbimortalidade das doengas e respostas dos sistemas de saude.

Sobre as diretrizes para a vigilancia, atencao e eliminagao da hanseniase, assinale a alternativa correta.

a) Ainvestigacao epidemioldgica objetiva a identificagdo de casos novos de hanseniase por meio da testagem dos usuarios
cadastrados na Unidade de Saude com mais de 60 anos.

»b) A vigilancia de contato tem por objetivo descobrir novos casos entre aquelas pessoas que convivem ou conviveram por
tempo prolongado com o usuario inicialmente diagnosticado com hanseniase no servigo de saude.

c) A vigilancia dos contatos com a pessoa diagnosticada com hanseniase deve ser realizada anualmente, até o investigado
completar 60 anos.

d) A vacina BCG deve ser aplicada nos contatos préximos, pois fornece protecdo especifica para a hanseniase.

e) Abusca ativa de casos novos de hanseniase é desaconselhada, pois ha a tendéncia de que a populagéo procure o servigo
de saude ao observar sinais e sintomas sugestivos de hanseniase.

O processo continuo e sistematico de coleta, consolidagao, analise e disseminagdo de dados sobre eventos
relacionados a saude é caracterizado como:

a) vigilancia sanitaria.

b) vigilancia epidemioldgica.

»c) vigilancia em saude.

d) vigilancia ambiental.

e) vigilancia das doengas cronicas ndo transmissiveis.
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14 - De acordo com a Politica Nacional de Atengao Basica (PNAB), aprovada pela portaria n.° 2.436, de 21 de setembro de

15

16

17

2017, a integragcdo entre a vigilancia em salude e a Atencdo Basica (AB) é condi¢dao essencial para o alcance de
resultados que atendam as necessidades de saude da populagio. Assinale a alternativa correta a respeito do papel da
vigilancia em saude na Atengao Basica.

a) Aintegracao entre a vigilancia em saude e a Atencéo Basica atua na otica da fragmentagéo do cuidado e visa atender as
necessidades de saude da populagéo, considerando modelos matematicos que apontem as possibilidades de ocorréncia
de um determinado agravo no territério.

b) Para viabilizar a cobertura de uma maior extensdo geografica de um territério sob a responsabilidade das equipes que
atuam na AB, recomenda-se que o agente de combate as endemias trabalhe de forma isolada do agente comunitario de
saude e os demais membros da equipe multiprofissional de AB.

c) No contexto da vigilancia em saulde, a investigacdo epidemioldgica de casos suspeitos de doengas e agravos deve ser
delegada ao gestor municipal, cabendo as equipes da AB desenvolver atividades de vigilancia em saude por meio de
visitas domiciliares regulares e de agdes educativas individuais e coletivas.

»d) As praticas e o processo de trabalho dos profissionais da AB no que diz respeito a vigilancia em saude estao voltadas a:
vigilancia da situacdo de saude da populagdo; detecgdo e adogao de medidas para respostas de saude publica; vigilancia,
prevengao e controle das doengas transmissiveis e ndo transmissiveis; vigilancia dos acidentes e violéncias.

e) E facultativo aos profissionais de satde que atuam na AB realizar a notificagdo e conduzir a investigagdo dos casos
suspeitos ou confirmados de doengas, agravos e outros eventos de relevancia para a sadde publica.

A violéncia contra as mulheres constitui-se em uma das principais formas de violagdo dos direitos humanos,
atingindo-as em seus direitos a vida, a saude e a integridade fisica. No que diz respeito a notificacdo dos casos de
violéncia contra a mulher, assinale a alternativa correta.

»a) A notificagdo do caso de violéncia contra a mulher que for atendida em servigos de saude publicos ou privados é
compulséria em todo o territério nacional.

b) No caso de mulheres vitimas de violéncia que sejam imigrantes ou refugiadas, deve-se questionar o desejo da mulher pela
notificagdo da violéncia.

c) Os dados da violéncia contra a mulher que séo sistematicamente notificados pelos servicos de saude no pais devem ser
arquivados com carater sigiloso, pois a publicidade de dados consolidados de casos de violéncia contra a mulher pode
estimular essa pratica.

d) O sistema de notificagdo facultativo de casos de violéncia contra a mulher representa uma parcela dos dados nacionais
sobre o problema e é de responsabilidade do Ministério da Justica.

e) A notificagdo da violéncia psicologica é reservada ao profissional psicélogo que atua na Atengao Basica, devido a
especificidade do tema.

O acesso venoso periférico € um procedimento que possibilita o tratamento medicamentoso intravenoso para
pacientes com impossibilidade de terapia medicamentosa oral. Sobre o assunto, assinale a alternativa correta.

a) Para a estabilizagdo do cateter, deve-se usar fitas adesivas ndo estéreis como esparadrapo comum e fitas do tipo
microporosas nao estéreis.

b) Deve-se realizar o flushing pulsatil com agua estéril em um volume equivalente ao lumen interno do cateter antes e apos
a administragdo de medicamentos intravenosos.

¢) Quando necessario, deve-se considerar remogao dos pelos com laminas imediatamente antes do procedimento para evitar
o risco de infecgéo.

d) Para avaliar a permeabilidade do cateter, deve-se utilizar seringas de 20 ml para gerar alta pressdo para minimizar a
resisténcia e o retorno sanguineo.

»¢e) Agulha de ago deve ser utilizada para coleta de amostra sanguinea e administragdo de medicamento em dose Unica, sem
manter o dispositivo no sitio.

Considere o seguinte texto:

As queimaduras séo feridas traumaticas que podem comprometer a pele de forma parcial ou total, podendo atingir camadas
mais profundas como tecido subcuténeo, musculos, tendées e ossos. Os cuidados iniciais durante o atendimento ao queimado
devem contemplar a obteng&o de um breve histérico do acidente, uso de medicamentos, vacinas, doencgas e alergias.

De acordo com as informagodes apresentadas, assinale a alternativa correta.

»a) As queimaduras sdo lesdes com probabilidade de transmissao do tétano, portanto a profilaxia deve ser realizada no
casos cujo histérico de toxoide tetanico é desconhecido ou quando a profilaxia com trés doses ou mais ocorreu ha
mais de 10 anos.

b) Imediatamente apds o acidente, ha uma diminuigéo fisiolégica da permeabilidade capilar para controlar a hemorragia e,
nesse caso, deve-se realizar a flebotomia para a reposigao volémica com NaCl 0,9% como medida profilatica.

c) A iodopovidona 2% ¢é um antisséptico indicado para ser aplicado nas lesdes com o objetivo de controlar as infecgbes
causadas por agentes gram-positivos, gram-negativos e fungos.

d) Deve-se realizar a limpeza da area queimada com agua em temperatura ambiente e sabonete antibacteriano, utilizando a
técnica de friccdo com gaze para desbridamento mecanico do retalho cutaneo.

e) Em acidentes com substancias a base de sddio, potassio, litio e fendis, as lesdes devem ser irrigadas com agua corrente
por pelo menos 15 minutos a fim de reduzir o poder de penetracdo dessas substncias na pele e remover o produto
quimico residual.
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O texto a seguir é referéncia para as questoes 18 e 19.

Vocé é o(a) enfermeiro(a) assistencial de uma unidade de Atengao Primaria a Saude (APS) e realizou a consulta de enfermagem ao
usuario L.O.Z. O histdrico informa que o usuario possui Diabetes mellitus (DM) tipo 2. Durante a consulta, apresentava-se confuso,
sonolento, palidez cutanea e tremores. Foi realizado o hemoglicoteste (HGT), que resultou em 48 mg/dl. Foi oferecido carboidrato de
absorgdo rapida, mas houve recusa. Foi puncionado acesso venoso para inicio do protocolo de tratamento de hipoglicemia:
administragdo de 100 ml de solugéo de glicose a 15%. Na unidade ha disponivel somente frascos de 100 ml de SG 5%, frascos de
100 ml de SF 0,9% e ampolas de 10 ml de SG 50%. A seguir, foi realizado o exame fisico dos pés que evidenciou a presenca de
edema em pé direito; sensibilidade vibratéria diminuida, bilateral; indice Tornozelo-brago (ITB) = 0,9, bilateral; onicomicose em todas
as laminas e leitos ungueais.

18 -

19 -

20 -

21 -

22 -

23 -

Para atender o protocolo de tratamento de hipoglicemia utilizando os insumos disponiveis, deve-se:

a) adicionar cinco ampolas de SG 50% em 100 ml de SG 5%.
b) infundir trés frascos de SG 5%.

c) adicionar cinco ampolas de SG 50% em 100 ml de SF 0,9%.
» d) adicionar trés ampolas de SG 50% em 100 ml de SF 0,9%.
e) adicionar trés ampolas de SG 50% em 100 ml de SG 5%.

A APS é o local ideal para o acompanhamento integral da pessoa com Diabetes mellitus e, nesse sentido, o
enfermeiro deve realizar a avaliagao fisica dos pés com vistas a integralidade do cuidado. Sobre o tema, assinale
a alternativa correta.

a) A avaliagdo da sensibilidade vibratoria é realizada com estesiémetro de 10 g.

»b) Na presenca de neuropatia diabética, o exame fisico revela a presencga de xerodermia, o que predispde o usuario a fissuras
plantares e ulceragdes.

c) OITB = 0,9 ¢é indicativo de doenga arterial periférica, que é potencializada pela hiperlipidemia.

d) A onicomicose é acompanhada por sinais de toxicidade sistémica como febre e dor local.

e) O edema é um sinal de alerta para comprometimento arterial e isquemia de membro.

Tradicionalmente, a cicatrizagdao por primeira intencédo ocorre por meio de suturas, grampos ou adesivos; entretanto,
em lesées por friccdo em idosos, essas opgoes ndao devem ser utilizadas. A International Skin Tear Advisory Panel
(ISTAP) é um 6rgao consultivo internacional que publica as diretrizes para a prevengao e gerenciamento do cuidado
de lesdes por fricgdo. Considerando as informagdes apresentadas, assinale a alternativa correta.

a) Aslesdes por friccdo sdo friaveis e o controle do sangramento é realizado por meio da aplicagéo de perdxido de hidrogénio.

b) O uso de gaze estéril € uma opgéo de prevengdo de complicagées em lesdes com perda parcial da pele, pois diminui o
risco de perda da pele integra remanescente.

»c) Se o retalho cutaneo da leséo por fricgao estiver presente e viavel, deve-se reposiciona-lo no leito da lesdo.

d) AISTAP recomenda aplicar coberturas do tipo hidrocoloide e pelicula acrilica em regides com alto risco de lesao por fricgdo
como medida de prevencéo.

e) Em lesdes por fricgdo do tipo 1, ocorre a perda parcial do retalho cutédneo sendo necessario desbridar a pele deslocada
para evitar seu ressecamento e risco de infecgao.

As lesées de dificil cicatrizagao desafiam constantemente a pessoa com a lesao, o profissional de satlde e os sistemas
de salide. Essas lesdes sao consideradas um problema de saude publica devido a sua alta prevaléncia. Considerando
as informagoes apresentadas, assinale a alternativa correta.

a) Alimpeza por friccdo das lesbes de dificil cicatrizagdo com NaCl 0,9% promove a retirada do biofilme.
b) O manejo da ulcera vascular de etiologia arterial envolve a terapia compressiva.

c) Deve-se aplicar o biofilme nas lesdes crénicas para acelerar o processo de cicatrizagao.

»d) O tratamento “padrdo ouro” da ulcera vascular de etiologia venosa é terapia compressiva.

e) Alrrigagcdo com papaina é usada para realizar a limpeza autolitica de lesdes de dificil cicatrizagao.

Um adulto, vitima de queimadura térmica, foi avaliado no atendimento pré-hospitalar e classificado como médio
queimado. Considera-se médio queimado o paciente que apresenta:

a) queimaduras de segundo grau com area corporal atingida maior do que 20% e menor do que 50%.

b) queimaduras de segundo grau com area corporal atingida em até 10%.

c) queimadura de terceiro grau atingindo méo ou pé ou face ou pescogo ou axila.

d) queimadura de primeiro grau envolvendo perineo e até 15% de extensao da superficie corporal.

»¢e) qualquer queimadura de segundo grau envolvendo m&o ou pé ou face ou pescogo ou axila ou grande articulagao (axila ou
cotovelo ou punho ou coxofemoral ou joelho ou tornozelo).

O preparo e a administracdo de medicamentos fazem parte da rotina da equipe de enfermagem. A escolha das vias de
administracao se da em fungao de suas caracteristicas farmacodinamicas e farmacocinéticas, bem como pelos efeitos
terapéuticos que se deseja. Considerando as informagoes apresentadas, assinale a alternativa correta.

a) A absorgdo de farmaco tépico em pele integra é facilitada quando seu veiculo é aquoso, exercendo também um efeito
sistémico.

»b) E possivel misturar insulina regular e NPH na mesma seringa seguindo a ordem de primeiro aspirar a insulina regular.

c) Medicamentos de uso tépico administrados pela via mucosa tém a vantagem da meia vida longa de eliminagcéo e a
desvantagem do efeito do metabolismo de primeira passagem.

d) O musculo deltoide é o primeiro local de escolha de inje¢des intramusculares por suportar um volume de até 5 ml.

e) Suspensdes sao apresentagdes homogéneas que nao requerem diluicdo ao serem administradas pela via nasogastrica.
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Foi prescrita uma dose de 630 mg de dopamina infundida em 250 ml de SF 0,9% a uma velocidade de 10 mi/h em bomba
infusora para manter a PA sistélica de 100 mmHg em um paciente de 70 kg. Quantos mcg/kg/min devem ser infundidos?

a) 3.
b) 5.
»c) 6.
d) 8.
e) 15.

Foram prescritos 3 mg de sulfato de morfina por via intravenosa a cada quatro horas para analgesia de uma crianga
de 40 kg. A faixa posolégica segura é de 0,05 — 0,1 mg/kg/dose. A faixa posolégica segura dessa crianga é de

mg/dose. A morfina esta disponivel como 15 mg/ml. A enfermagem deve administrar ml.
Assinale a alternativa cujos termos preenchem corretamente as lacunas, na ordem em que aparecem no texto.
»a)2-4;0,2.
b) 0,2-0,4;0,2.
c) 2-4;0,3.
d) 2-4;3.
e) 0,2-04;3.

A cultura e o poder sao elementos constitutivos da estrutura de uma organizagao. Sobre cultura e poder, nesse
contexto, assinale a alternativa correta.

a) Sao explicitados de maneira visivel nos documentos, organogramas e regulamentos da organizagao.

»b) Agem na manutengdo do status quo e reforgam a identidade organizacional.

c) Séo descritos verbalmente pelos colaboradores da instituicdo especialmente frente as dificuldades ou conflitos.
d) Agem de forma independente das relagdes profissionais.

e) Sao diferentes em relacdo aos valores, crencas e ideologias na organizagao.

Sobre o segredo/sigilo profissional em casos de abortamento, é correto afirmar:

»a) As confidéncias referidas pela paciente jamais poderao ser reveladas, pois ferem o direito de privacidade e intimidade da
mulher.

b) A quebra de sigilo se configura como uma falta ética e ndo como falta civil/penal, restringindo-se as penalidades previstas
no codigo de ética.

c) A violagédo do segredo profissional pode ser praticada como medida de protegao do feto.

d) As confidéncias reveladas pela paciente devem permanecer em segredo enquanto durar o vinculo profissional de
enfermagem/paciente.

e) A violagao do sigilo profissional se configura em infragédo ética quando traz dano a mulher.

Sobre a pratica de Telenfermagem, é correto afirmar que ela:

a) dispensa o consentimento do paciente pela comodidade do atendimento em casa.

b) dispensa registro ativo junto ao Conselho Regional de Enfermagem, pois ndo envolve procedimentos e cuidados diretos
ao paciente.

»c) engloba consulta de enfermagem, interconsulta, consultoria, monitoramento, educagdo em saude e acolhimento da
demanda esponténea, realizados em plataformas adequadas e seguras.

d) restringe o atendimento as orientagbes em saude, dada a impossibilidade de emisséo de receitas e solicitagdo de exames
a distancia.

e) otimiza a realizagdo da consulta de enfermagem, pois engloba a interacdo através de mensagens por texto e/ou audio
(assincronas) e dispensa a realizagdo de exame fisico.

Considerando a seguranga do paciente na atengao domiciliar, é correto afirmar que:

a) os servicos de atencao domiciliar estdo contemplados na obrigatoriedade de instituir agdes para a seguranga do paciente.
b) o0s aspectos sociais e culturais independem do cuidado seguro nesse cenario.

c) as aglbes para a seguranga do paciente descritas na politica de saude garantem a seguranga no domicilio.

»d) a comunicacgao deve ser realmente efetiva com usuarios e cuidadores, visto que sédo protagonistas no cuidado domiciliar.
e) os servigos de atengdo domiciliar devem encarregar o paciente e o cuidador para que o cuidado seja seguro.

O Coédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem (CEPE) define como principios fundamentais a atuagido da equipe
de enfermagem pautada na:

a) pratica profissional integrada e dependente da equipe de saude.

b) preservagéo do prestigio profissional e dos servigos de satde.

c) hierarquizagéo do trabalho da equipe de enfermagem, liderado pelo enfermeiro.

d) ética, na bioética, na politica e na universalidade.

»e) autonomia e em consonancia com os preceitos éticos e legais, técnico-cientificos e tedrico-filosdéficos.
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Os sintomas da depressao podem variar em funcgao dos individuos e podem ser causados por varias outras doengas,
geralmente coexistentes. Dessa forma, no momento da consulta ou do acolhimento da pessoa idosa, o profissional de
saude deve estar atento para alguns sinais e sintomas que sugerem depressao, como:

» a) fadiga matutina e queixas acentuadas de anedonia.
b) tabagismo de inicio recente e alucinagdes visuais.
c) acinesia e perda de memdria recente.

d) facies amimica e afasia.

e) agnosia e ecolalia.

A Terapia Comunitaria (TC) caracteriza-se como mais uma ferramenta a disposi¢cdo dos profissionais da Atencao
Basica no campo da Saude Mental a ser utilizada no territério de atuagado. A atividade organiza-se como um espago
comunitario que possibilita a troca de experiéncias e de sabedorias de vida. Concernente as etapas e regras da TC,
pode-se afirmar:

a) Por se tratar de momento de integracdo comunitaria, os participantes da TC devem utilizar linguagem em terceira pessoa,
generalizando as problematicas suscitadas.

b) O mote, ou questdo-chave para reflexdo no dia da terapia, emerge do grupo, especialmente do participante lider.

»c) A expressao, por parte dos participantes, do aspecto mais tocante em relagéo as histérias contadas no dia da TC, faz parte
dos rituais de agregacgao e conotagao positiva.

d) O uso de musicas, piadas, histérias e provérbios relacionados ao tema escolhido para a TC deve ser evitado, como forma
de preservar os participantes de constrangimentos.

e) A escolha do tema a ser abordado no dia da TC é feita pelos terapeutas comunitéarios.

A avaliagido cognitiva deve fazer parte da avaliagao clinica, pois auxilia na identificagao das principais alteragdes na
saude mental das pessoas idosas. O Mini Exame do Estado Mental (MEEM) é uma das escalas mais comuns para
avaliar o estado cognitivo, por sua rapidez e facilidade de aplicagcdo. Como complementacao dessa avaliagao, realizada
por meio do MEEM, pode-se utilizar:

a) escala de depressao geriatrica abreviada (GDS).

»b) questionario de Pfeffer (QPAF).

c) escalade Lawton.

d) medida de independéncia funcional (MIF).

e) index de independéncia nas atividades de vida diaria de Katz.

A Estratificacdo de Risco constitui importante acdo no processo de avaliagdo de risco e vulnerabilidade na
Atencao Basica (AB). Considerando as caracteristicas do Processo de Trabalho na AB, a Estratificagdo de Risco
se relaciona a/ao:

a) territorializagao.

b) trabalho em equipe multiprofissional.

C) acesso.

d) implementacdo da promogédo da saude.
»e) acolhimento.

E atribuicdo especifica do profissional enfermeiro na Atengdo Basica:

a) realizar visitas domiciliares e atendimentos em domicilio as familias e pessoas em residéncias, instituicbes de longa
permanéncia (ILP), abrigos, entre outros tipos de moradia existentes em seu territorio, de acordo com o planejamento da
equipe, necessidades e prioridades estabelecidas.

b) alimentar e garantir a qualidade do registro das atividades nos sistemas de informagéo da Atengédo Basica, conforme
normativa vigente.

c) instituir agbes para seguranga do paciente e propor medidas para reduzir os riscos e diminuir os eventos adversos.

»d) realizar consulta de enfermagem, procedimentos, solicitar exames complementares, prescrever medicagdes conforme
protocolos, diretrizes clinicas e terapéuticas, ou outras normativas técnicas estabelecidas pelo gestor federal, estadual,
municipal ou do Distrito Federal, observadas as disposi¢des legais da profisséo.

e) realizar busca ativa e notificar doengas e agravos de notificacdo compulséria, bem como outras doengas, agravos, surtos,
acidentes, violéncias, situagbes sanitarias e ambientais de importancia local, considerando essas ocorréncias para o
planejamento de agbes de prevencgao, protecao e recuperagdo em saude no territorio.

Sobre o atendimento e a atengao ao planejamento familiar, assinale a alternativa correta.

a) Avaliacdo anticoncepcional € a consulta que o casal faz antes de uma gravidez, objetivando identificar fatores de risco ou
doengas que possam alterar a evolugao normal de uma futura gestagao.

b) Na consulta de planejamento familiar, orienta-se o casal em unido estavel a trocar o método anticoncepcional de barreira
por métodos quimicos.

c) O planejamento familiar precisa ser regulamentado como conjunto de agbes de regulagdo da fecundidade, de forma que
garanta direitos iguais de constituicdo, limitacdo ou aumento da prole pela mulher, pelo homem ou pelo casal.

»d) A histéria clinica objetiva identificar situagdes de saude que podem complicar a gravidez, como diabetes pré-gestacional,
hipertensao, cardiopatias, distirbios da tireoide e processos infecciosos.

e) A histéria familiar da mulher € mais importante que a histdria familiar do homem para a avaliagéo de doencas hereditarias
e a decisao por ter filhos ou nao.
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colo de utero, a recomendagao correta é:

a) aumentar a cobertura de mamografia em mulheres entre 40 e 69 anos.

b) ampliar a cobertura de exame citopatolégico em mulheres de 18 a 60 anos.

c) tratar no minimo 80% das mulheres com diagndstico de lesdes precursoras de cancer.

d) alertar médicos e populagdo sobre a importancia de terapia de reposigdo hormonal para a prevengdo de cancer.
»¢e) garantir imagens radiograficas de alto padrdo com doses minimas de radiagao.

Sobre os fatores que influenciam na resposta imune da pessoa vacinada, assinale a alternativa correta.

a) Em relagdo a vacina contendo o componente sarampo, recomenda-se vacinar criangas filhas de maes que tiveram a
doenga ou foram vacinadas no periodo anterior a 6 meses, pelo possivel risco de adoecimento.

»b) As gestantes ndo devem receber vacinas vivas, pois existe a possibilidade de passagem dos antigenos vivos atenuados
para o feto e de causar alguma alteracdo, como malformacao, aborto ou trabalho de parto prematuro.

c) Ha contraindicagdo de aplicacdo de vacinas virais atenuadas para as maes que estejam amamentando, pois foram
observados eventos adversos associados a passagem desses virus para o recém-nascido.

d) A vacina contra a febre amarela esta indicada para mulheres que estejam amamentando e, na impossibilidade de vacinar
a mae, deve-se vacinar a crianga antes desta completar seis meses de idade.

e) No mecanismo da reagao anafilatica estdo envolvidos os monécitos, sendo que geralmente a reagao anafilatica ocorre a
partir da segunda dose, quando a pessoa entra em contato com o referido imunobioldgico.

Sobre a administragao dos imunobiolégicos, assinale a alternativa correta.

a) Para a administracdo de vacinas, é recomendada a assepsia da pele do usuario com a utilizagdo de agua e sabao ou
alcool a 70%.

b) A administracdo de vacinas por via parenteral requer paramentagao especial para a sua execugao, recomendando-se o
uso de luvas e mascara.

c) Na utilizagdo da via subcutanea, a vacina é introduzida na derme e o volume maximo a ser administrado por esta via &
0,5 ml.

d) Aregido glutea é a primeira opg¢ao de aplicagdo de vacina intramuscular em criangas de dois a cinco anos de idade.

»e) No adulto, deve-se evitar a administracdo de duas vacinas no mesmo deltoide, exceto se os imunobiolégicos forem
administrados por diferentes vias.

Sobre as principais queixas durante a gestagao, assinale a alternativa correta.

a) Em caso de nauseas, os medicamentos indicados sdo bromoprida, normoprida, levomepromazina e metoclopramida ndo
associados a vitamina B6.

b) A sialorreia € um desconforto que aparece normalmente no ultimo trimestre da gestagdo e que melhora com a ingestéo de
liquidos.

c) Em casos de mastalgia, deve-se encaminhar a gestante para realizacdo de mamografia, desde que a mulher ja tenha
ultrapassado o primeiro trimestre de gravidez.

»d) A cefaleia na gestante pode ser causada por hipertenséo arterial e pré-eclampsia, por isso a gestante deve ser orientada
a respeito dos sinais e sintomas de alerta.

e) Estrias que séo resultantes da distens&o dos tecidos podem ser facilmente evitadas com massagens locais utilizando-se
substancias oleosas ou cremes.



