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01. O cancer é uma das doencas mais temidas no mundo. Grande parte desse medo é causado pela
auséncia de tratamento efetivo. O enfermeiro precisa compreender a histéria natural do cancer para
lidar de forma apropriada com a complexidade da doenca. Sobre carcinogénese, analise as
afirmacoes a seguir.

. O estigio de iniciagdo do cancer comeca nas células, normalmente células-tronco, por meio de
mutagbes, a partir de exposicdo a carcindégenos incompletos. Os agentes iniciadores sdo capazes de
desencadear os estagios de iniciagdo, promogao e progressao.

II. O estagio de iniciacdo do cancer possui varias caracteristicas préprias. O processo parece ser rapido,
ocorrendo em fracbes de segundos. Poucas agbes sdo necessdrias para promover a iniciacdo, e o
processo € aparentemente irreversivel.

[ll. O estagio de promoc¢éo do cancer envolve a alteracdo da expressao do gene, a expansao clonal seletiva
bem como a proliferagdo, das células que sofreram iniciagdo. O que caracteriza esse estagio é a
irreversibilidade ao contrario do que ocorre na iniciagéo.

IV. O dultimo estdgio chama-se progressédo, que é caracterizado por alteragbes moleculares adicionais,
aumento da massa tumoral primaria, desprendimento de células dessa massa. A caracteristica mais
particular da progressao € o desenvolvimento de alteragdes mensuraveis no cariétipo nuclear.

Somente esté correto o que se afirma em
Al B) Ill. C)lelll D)llelV. E) Il llle V.

02. Sobre SINAIS VITAIS, analise as afirmac6es abaixo.

I. A principal caracteristica do tipo respiratério BIOT é a de haver amplas e rapidas inspiragoes
interrompidas por curtos periodos de apneia apds as quais ocorrem expiragdes profundas e ruidosas que,
por sua vez, sdo sucedidas por pequenas pausas de apneia.

Il. Varios fatores influenciam a pressao arterial, portanto é necessario que existam mecanismos reguladores,
capazes de integrar e harmonizar a atuagdo dos varios elementos que agem por via neurogénica ou
humoral. Deles participam o cortex cerebral, o hipotalamo, os centros vasomotores, o sistema nervoso
auténomo, as suprarrenais, os rins e os barorreceptores.

[ll. A duragdo da febre € uma caracteristica de grande importancia na avaliagcdo do paciente, interferindo, de
forma direta, na conduta terapéutica.

IV. A comparagéo da amplitude dos dois pulsos homologos ndo serve como parametro no exame dos pulsos
periféricos, pois estes pulsos ndao permitem avaliar o fluxo sanguineo de forma adequada naquele
segmento.

Somente esta correto 0 que se afirma em
Alell B)I,1lelV. C) llelll. D) llle IV. E)lelll

03. De acordo com o Ministério da Saude no Plano de Reorganizacao de Atencao a Hipertensao Arterial
(HA) e ao Diabetes Mellitus, leia as afirmac6es abaixo.

I.  Admite-se como pressao arterial ideal a condicdo em que o individuo apresenta o menor risco
cardiovascular, PAS < 140 mmHg e PAD < 90 mmHg. A pressao arterial de um individuo adulto que nao
esteja em uso de medicacdo antihipertensiva e sem co-morbidades associadas é considerada normal,
qguando a PAS é < 130 mmHg e a PAD < 85 mmHg.

II. O enfermeiro, ao realizar a anamnese em um portador de HA e identificar que a hipertensdo surgiu antes
dos 30 anos, ou de aparecimento subito apds os 50 anos, sem histéria familiar para HA, deve encaminhar
0 paciente para unidade de referéncia secundaria, a fim de investigar as causas, principalmente as
renovasculares.

[ll. Ao estratificar os portadores de HA, o Grupo de risco médio inclui portadores de HA grau | ou Il que
possuem trés ou mais fatores de risco e sdo também portadores de hipertensdo grau lll, sem fatores de
risco. Nesses portadores, a probabilidade de um evento cardiovascular, em dez anos, situa-se entre 20 e
30%.

IV. No tratamento medicamentoso da HA, é realizada modificagdo da dose do anti-hipertensivo, quando, uma
semana apos o uso da droga, os niveis tensionais ndo chegaram ao desejado. Nao ha necessidade de se
fazer avaliagdo da ades&o do paciente ao tratamento.

Somente esté correto o que se afirma em

A) Il B)I, Il e lll. C)llelll. D) I. E)llleIV.
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04. Esta prescrito para um paciente internado na UTI SG 10% 250 ml. O servico dispoe de SG 5% 250 ml e
de ampolas de glicose 50% - 20 ml. Transforme a solucao e calcule o volume total para infundir em 2
horas.

A) 15 ml de glicose/120 ml/hora.
B) 20 ml de glicose/115 ml/hora.
C) 12 ml de glicose/100 ml/hora.
D) 10 ml de glicose/125 ml/hora.
E) 25 ml de glicose/137 ml/hora.

05. Quando se fala em fatores de risco para o cancer, pretende-se, com isso, definir a probabilidade de que
individuos sem esse tipo de doenca, estdo expostos a determinados fatores, podendo, assim, adquirir
a doenca. Sobre esses fatores de risco, analise as assertivas e marque a correta.

A) A maior parte dos canceres se deve exclusivamente a fatores hereditarios, familiares e étnicos, mesmo o fator
genético ndo exercendo importante papel na oncogénese.

B) A promiscuidade sexual, a falta de higiene, a precocidade do inicio da vida sexual (antes dos 18 anos de idade)
bem como a variedade de parceiros, tanto da mulher como do seu companheiro, estdo relacionados a um
maior risco de cancer do colo uterino.

C) Ao fritar, grelhar ou preparar carnes na brasa a temperaturas muito elevadas, podem ser criados compostos
gue diminuem o risco de cancer de estdmago e colorretal.

D) Nao ha relagao entre o uso de estrogénios conjugados, para o tratamento dos sintomas da menopausa, com
uma maior ocorréncia do cancer de endométrio.

E) Todos os filtros solares oferecem protegcdo completa para os raios UV-B e os raios UV-A. Oferecem uma
seguranca e deixa a pessoa encorajada a se expor ao sol durante mais tempo.

06. Garantir a saude integral da crianca exige uma postura ativa dos servicos de saude, dos profissionais e
da familia. Com o intuito de melhorar a saude das criancas brasileiras, detectando precocemente
algumas doencas congénitas, o MS disponibilizou, na rede basica de saude, o teste do pezinho basico.
Em relacao ao teste, quais as doencas que sao detectadas?

A) Fenilcetonuria, hipertireoidismo e anemia falciforme.
B) Fenilcetondria, hipotireoidismo e sifilis.

C) Anemia falciforme, hipertireoidismo e meningite.

D) Anemia falciforme, hipotireoidismo e meningite.

E) Fenilcetondria, hipotireoidismo e anemia falciforme.

07. Em relacdo ao mecanismo de termorregulacdo dos recém-nascidos, principalmente os de baixo peso,
assinale V (verdadeiro) e F (falso) nas assertivas abaixo.

() Os recém-nascidos que sofrem estresse pelo frio dependem, principalmente, de mecanismos quimicos
para manterem a temperatura corporal.

( ) A combustdo dos acidos graxos de gordura marrom € controlada por um proteina desacoplada,
denominada termogenina.

() Naleséo neonatal causada pelo frio entre outros achados, encontra-se a respiracdo superficial e irregular,
depressao do SNC e letargia.

() Quando os recém-nascidos sdo colocados em ambiente frio, é ativado o sistema nervoso simpatico, e
sdo liberados os horménios tireoideo e noradrenalina.

() Os triglicerideos presentes nos depésitos de gordura marrom sdo degredados em &acidos graxos e
glicerol.

Assinale a alternativa que contém a sequéncia correta.

<m<Tm<
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08. Quanto a classificacao clinica do grau de desidratacao em criancas, marque V (verdadeiro) e F (falso) e
nas assertivas abaixo.

( ) Estado geral, boca, olhos, lagrimas, fontanela, pele, pulsos, enchimento capilar, perda de peso, déficit
estimado sao sinais confiaveis na avaliacdo da desidratacéo.

( ) Estado geral, boca, olhos, lagrimas, fontanela, pele, pulsos, enchimento capilar, perda de peso, déficit
estimado ndo sao sinais confiaveis na avaliagdo da desidratagéo, pois sao sinais subjetivos.

( ) Na desidratag&o leve, a crianga encontra-se irritada, com sede, olhos fundos, perda de peso acima de
10%.

( ) Na desidratacdo moderada, o estado geral da crianga é de mais agitada que o normal, muita sede e
raramente dorme.

( ) A terapia de reidratacao oral (TRO) deve ser usada em criangas, em qualquer grau de desidratagdo, s6

depois de duas horas de oferecimento dos sais de reidratagdo oral; reavaliar para administrar a
reidratagao parenteral.

Assinale a alternativa que contém a sequéncia correta.

A)V,V,V,V, F. B)V,F,F,V,V. C)F,V,VF,V. D)V,F, V,F,F. E)V,V,F,V,F.

09. Acidente é um evento nao-intencional, evitavel e causador de lesoes fisicas e/ou emocionais no ambito
domeéstico e em outros ambientes sociais. Com relacao as intoxicagoes exogenas agudas, marque (V),
se as assertivas forem verdadeiras e (F), se forem falsas.

( ) Frequentemente provocam intoxicagdo grave com area queimada maior que 15%, tendo associacao
com fumacga por monoéxido de carbono.

( ) Uma das mais importantes medidas de prevengéo € o bloqueio de acesso a cozinha, por ser o local
mais perigoso da casa.

( ) Comprometem anualmente cerca de 5 milhdes de criangcas menores de 5 anos e sao a terceira causa
mais comum de acidentes tratados na emergéncia em criancas de 0-16 anos.

( ) Existe uma distribuicao bifasica em que a primeira consiste na ingestao acidental voluntaria de toxicos
por criangas, e a segunda fase é a ingestéo intencional de téxicos pelo adolescente.

( ) Quando a via de exposicao ao agente téxico for a dérmica, deve-se promover o esvaziamento gastrico

por meio de lavagem gastrica.
Assinale a alternativa que contém a sequéncia correta.
A)F,F,F,V, V. B)V,F,F,V,V. C)V,V,F,V, F. D)F,F,V,V,F. E)V,V,F, F, V.

10. De acordo com o Cddigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, relacione as colunas e marque a
alternativa CORRETA.

a. Proibicao.
b. Responsabilidade e dever.
c. Direito.

l. Realizar e participar de atividades de ensino e pesquisa, respeitando as normas ético-legais.

I. Sobrepor o interesse da ciéncia ao interesse e a seguranca da pessoa, familia ou coletividade.

lll.  Assegurar a pessoa, familia e coletividade a assisténcia de enfermagem livre de danos
decorrentes de impericia, negligéncia ou imprudéncia.

A) I-c, ll-a, llI-b. B) I-c, lI-b, lll-a. C) I-a, ll-c, ll-b. D) I-b, ll-a, lll-c. E) I-b, ll-c, lll-a.

11. O oxigénio é necessario para manter a vida. Os sistemas cardiaco e respiratorio ttm como func¢ao
suprir as demandas do oxigénio do corpo. Para garantir um suporte adequado de oxigénio através da
mascara de Venturi, o fluxo de oxigénio varia entre

A) 2 a 14 litros/min.
B) 3 a 7 litros/min.
C) 5 a 12 litros/min.
D) 4 a 9 litros/min.
E) 6 a 10 litros/min.
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12. A endocardite infecciosa é uma patologia grave que compromete as funcdes do coracao. Para planejar
a assisténcia ao portador dessa patologia, é fundamental para o(a) enfermeiro(a) tracar diagndsticos
de enfermagem. Diante dessa afirmativas, assinale a alternativa correta.

A) Considerando os sinais e sintomas apresentados pelo portador de endocardite bacteriana, pode-se tragar o
seguinte diagnostico de enfermagem: comprometimento da troca gasosa relacionada com a congestdo
pulmonar devido as elevadas pressdes ventriculares esquerdas.

B) Nas intervengdes de enfermagem prescritas pelo(a) enfermeiro(a), encontram-se aquelas voltadas para a
manutencédo do débito cardiaco, quais sejam: monitorar a ausculta cardiaca para detectar presenca de um
sopro ou de novos sopros existentes, presenca de ritmo de galope; monitorar PA e pulso; avaliar distensao da
veia jugular; realizar balanco hidrico e pesar diariamente.

C) Sao intervengbes estabelecidas pelo(a) enfermeiro(a) no planejamento da assisténcia do paciente com
Endocardite Infecciosa: verificar o peso e a circunferéncia abdominal diariamente, observar lesdes de pele,
trocar acesso venoso central a cada 72 horas; controlar temperatura rigorosamente.

D) A reducdo da ingesta hidrica deve constar no plano de assisténcia de enfermagem do paciente com
endocardite, pois 0 aumento de liquidos circulantes pode causar aumento do débito cardiaco e edema agudo
de pulmé&o.

E) Para tragar diagnéstico, é importante realizar a avaliacdo de enfermagem com o portador de endocardite
infecciosa. Esta deve constar de vérias etapas, dentre elas, identificar os fatores que podem causar a
patologia, quais sejam: diminuicdo do débito urinario, desenvolvimento de edema e puncdo com cateter em
veia central.

13. Sobre o ciclo cardiaco, analise as afirmativas abaixo.

I. A valva tricispide se fecha antes da mitral, porque, do lado esquerdo, sdo mais abundantes as
ramificagdes do sistema de His-Purkinge.

II.  Os niveis de presséo no lado esquerdo do coragéo sdao mais baixo do que os do lado direito.

[ll. O ventriculo direito completa sua ejecdo antes do esquerdo, porque 0 nivel pressorico intra-aértico
sendo mais alto do que o intrapulmonar faz com que haja uma inversdo do gradiente de pressao do
lado direito do coracéo.

IV. A 22 bulha é formada por dois componentes que normalmente sao audiveis, adrtico e pulmonar,
ocorrendo primeiro 0 componente pulmonar.

Somente esta correto 0 que se afirma em

AL T e V. B) Il e lll. D) I, Il elll. C) . E) IV.

14. O objetivo de posicionar em Fowler pacientes com disturbios cardiovasculares é

A) facilitar a infusao de liquidos. D) reduzir o débito cardiaco.
B) elevar o débito cardiaco. E) elevar a pressao arterial.
C) facilitar o retorno venoso.

15. Ao realizar o exame clinico, o enfermeiro identifica: paciente bastante ansioso, dispneia, maos frias e
umidas, circulacao ungueal cianética, pulso fino e rapido, tosse ininterrupta, com crescente escarro
mucoide, espumoso e sanguinolento. Qual o provavel diagnéstico desse paciente?

A) IAM. D) Insuficiéncia Respiratéria Aguda.
B) Asma Brdnquica. E) ICC.
C) EAP.

16. O Diabetes mellitus (DM) é uma sindrome de etiologia multipla, decorrente da falta de insulina e/ou da
incapacidade de a insulina exercer adequadamente seus efeitos. Sobre essa afeccdo, analise as
assertivas abaixo.

I. O DM tipo 1 resulta, em geral, de graus variaveis de resisténcia a insulina e de deficiéncia relativa
de secrecéo de insulina. O DM tipo 1 é considerado parte da chamada sindrome plurimetabdlica.

II. No DM tipo 1, ocorre uma maior incidéncia em criangas, adolescentes e adultos jovens. O inicio dos
sintomas é abrupto, e a influéncia hereditaria é pequena.

[1l. No DM tipo 2, o paciente pode néo apresentar sintomas classicos de hiperglicemia, bem como nao
apresentar propensao a cetoacidose diabética.

IV. Sdo condigdes de risco para DM tipo 1: idade > 40 anos, excesso de peso (IMC > 25 kg/m2),
presenca de doenga vascular ateroclerética antes dos 50 anos e sedentarismo.

Estao corretas
A LIL T e IV. B) lll e IV, apenas C) I, Il e lll, apenas. D) Il e lll, apenas. E) I e IV, apenas.
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17. Sobre DM, analise as afirmativas abaixo.

I.  S&o sinais e sintomas do DM: politria/nictaria, polidipsia, diminuicdo brusca da acuidade visual e
achados de hiperglicemia ou glicosuria em exames de rotina.

II. No exame fisico do portador, deve-se avaliar peso e altura, palpar tireoide, avaliar pulsos
periféricos, edema de membros inferiores.

[ll. Exame dos pés: lesbes cutaneas, estados das unhas, calos e deformidades; medida da presséao
arterial, inclusive em ortostatismo bem como exame de fundo de olho fazem parte do exame fisico
do portador de DM.

IV. O indice de massa corporal (IMC) (IMC = peso (Kg)altura2(m)) geralmente diagnostica a obesidade;
classifica-se como obeso Classe Il a pessoa que tem IMC entre 35,0-39,9 e risco de co-morbidade
grave.

V. A automonitorizagao da glicemia capilar € recomendada para todos os pacientes em uso de insulina,
e, quando possivel, para os que fazem uso de sulfonilureias.

Assinale a alternativa correta.

A) Estéo corretas apenas |, II, lll e V.
B) Estdo corretas apenas Il, IV e V.
C) Estao corretas apenas |, lll e IV.
D) Estéo corretas apenas Il e lll.

E) Estado corretas I, II, lll, IV e V.

18. Quanto a Hipertensao Arterial (HA), leia as afirmativas abaixo.

I. Ao realizar anamnese no paciente hipertenso, o enfermeiro deve enfocar 0s mesmos pontos que no
portador de qualquer outra doenga crdnica nao transmissivel (DCNT).

II. Na anamnese, ndo deve ser considerada a histéria familiar, uma vez que a HA é uma doencga de
natureza multifatorial.

lll. Faz parte do exame fisico de portador de HA pesar e medir 0 paciente para estabelecer o indice de
massa corporal.

IV. Urina, creatinina sérica, potassio sérico, glicemia sérica, colesterol total e ECG de repouso séo
exames que fazem parte da avaliagao clinico laboratorial do portador de HA.

Esta correto o que se afirma em

A) I e lll, apenas.
B)lle IV apenas.
C)lelv.

D) lll e IV, apenas.
E)LIL MelV.

19. Sobre os principios da administracao de medicamentos, leia as afirmativas abaixo.

I.  Medicamentos que compartilham caracteristicas similares sdo agrupados em conjunto nas classes
farmacolégicas. A classe dos betabloqueadores contém inUmeros medicamentos com propriedades
similares.

Il. A via de administracdo de um medicamento n&o influencia na quantidade a ser administrada bem
como na velocidade em que as substancias serdo absorvidas e distribuidas.

[ll. Alguns medicamentos como anti-hipertensivos, analgésicos, estrogénio e nitroglicerina podem ser
administrados por via topica para se atingir um efeito sistémico. Estao disponiveis como discos ou
placas cutaneas transdérmicas.

IV. Quando se administra uma medicacdo, ocorre uma série de eventos fisico-quimicos no corpo do
paciente, que incluem quatro processos béasicos: absor¢ao, distribuicdo, metabolismo e excregéo.

Somente esta correto 0 que se afirma em

A)llelll.
B) II, lll e IV.
C)lell.
D) lle V.
E)I, Il e IV.
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20. O sangue e os componentes sanguineos sao considerados medicamentos, porque sao empregados no
tratamento de patologias. Sua administracdao caracteriza-se como um transplante liquido, no qual
células com peculiaridades imunoldgicas especificas sdo colocadas na corrente sanguinea de outro
individuo com particularidades imunoldgicas diferentes. Sobre hemoterpia, coloque V (Verdadeiro) e F
(Falso).

(

(

) As geladeiras utilizadas para estocagem de hemocomponentes devem possuir circulagdo de ar ou
outro sistema que garanta a distribuicao uniforme de temperatura em todas as areas internas.

) As geladeiras e os congeladores utilizados para estocagem de sangue e / ou hemocomponentes
devem possuir termdmetro permanentemente instalado em seu interior.

) Séo critérios para uma pessoa doar sangue: ter entre 12 e 70 anos, ter mais de 45 Kg, néo ter tido
hepatite.

) E terminantemente proibida a adi¢do ao sangue e / ou hemocomponentes de qualquer substancia ou
medicamento, ou a sua infusdo concomitante, pela mesma linha que a do sangue (exceto solugbes
isotbnicas ao sangue e isentas de calcio, quando absolutamente necessario).

) Para infusdo de sangue e hemocomponentes, pode ser utilizado transfuso comum de gotas.

Assinale a alternativa que contém a sequéncia correta.

A)V,V,V,V, V. B)V,V,F,V,F. C)F, F,F,V, V. D)F,V,F,V, V. E)F,F,F,F, F.

21. Sobre hemoderivado, leia as afirmativas abaixo.

A coleta de sangue para exames pré-transfusionais deve ser realizada por pessoas habilitadas e
capacitadas. Antes da coleta de sangue, deve ser confirmada a identificagdo do receptor com a

do prontuario, além de dados clinicos constantes na requisicao.

ABO e Rh do receptor; PAI; pesquisa de anticorpos irregulares.
. Antes de administrar o hemoderivado, o enfermeiro deve verificar compatibilidade ABO e Rh, devendo-
se consultar o grupo sanguineo da bolsa de sangue, da qual é obrigatério constar a tipagem ABO e o
fator Rh.
O enfermeiro nao pode administrar hemoderivado, se o paciente apresentar elevacao da temperatura,

requisicao de transfuséo, a qual deve conter obrigatoriamente o nome completo do receptor, o nimero

E obrigatéria a realizagdo de exames pré-tranfusionais, tais como: prova cruzada, tipagem sanguinea

mesmo sendo uma urgéncia, deve aguardar que o paciente ndo apresente mais febre.

Assinale a alternativa correta.

Estdo corretas I, II, lll e IV.
Estdo corretas, apenas, I, lll e IV.

Estdo corretas, apenas, |, Il e lll.

A)
B)
C) Estao corretas, apenas, Il, lll e IV.
D)
E)

Estdo corretas, apenas, | e IV.

22. A infeccao ocorre em consequéncia da invasdao de um hospedeiro por um patégeno, um
microorganismo capaz de causar uma doenca. Sobre disturbios infecciosos, assinale a alternativa
correta.

A) O periodo de incubagdo da Raiva é de até 1 semana, quando a mordida acontece nos membros inferiores. E
uma doenca cujo tratamento é voltado para os sintomas: febre e dor de garganta.

B) Na Mononucleose, geralmente o paciente é assintomatico, especialmente quando é crianga. O tratamento é
feito com altas doses de imunoglobulina.

C) A malaria tem um periodo de incubacdo entre 7 dias e 10 meses, dependendo do tipo da cepa. Os
medicamentos utilizados no tratamento incluem: fosfato de cloroquina e gluconato de quinidina.

D) A Febre tifoide tem como complicagbes cronicas: rutura esplénica, purpura trombocitopénica e anemia
hemolitica.

E) A Histoplasmose tem como principal exame diagnéstico a bidpsia de musculo esquelético.



ENFERMAGEM

23. Analise as afirmativas abaixo.

I. A coleta de sangue para hemocultura deve ser realizada, preferencialmente, por pun¢do venosa ao
invés de coletadas com cateteres vasculares.

Il. A técnica asséptica para coleta de hemocultura é essencial para evitar a contamina¢do da amostra
com microorganismos que colonizam a pele. As tampas dos frascos para cultura sdo estéreis, nao
precisam ser esfregadas ou limpas com alcool, antes de se injetar o sangue.

[ll. Apds o uso, as agulhas e os outros objetos cortantes devem ser recobertos, dobrados ou quebrados
propositalmente para evitar acidentes. Todos 0s objetos cortantes sdo colocados em recipientes
resistentes para descarte.

IV. A amostra para cultura de escarro deve ser obtida do trato respiratério inferior e ndo, das secregdes
orofaringeas. Quando o paciente ndo consegue produzir escarro, sua indugdo, através de nebulizagao,
pode ajudar a soltar secregdes espessas.

Assinale a alternativa correta.

A) Estao corretas |, Il, lll e IV.

B) Estdo corretas, apenas, | e IV
C) Estao corretas, apenas, Il e lll.
D) Estédo corretas, apenas, Il e IV.
E) Estao corretas, apenas, lll e IV.

24. Sobre Hanseniase, analise as afirmac6es abaixo e assinale a correta.

A) Cosidera-se 0 homem como o Unico reservatorio natural do bacilo, apesar de relatos de animais selvagens
naturalmente infectados. Admite-se que as vias aéreas superiores constituem a principal porta de entrada e
via de eliminag&o do bacilo. A pele erodida, eventualmente, pode ser a porta de entrada da infec¢ao.

B) As secrecbes organicas, como leite, esperma, suor, secre¢ao vaginal, eliminam o bacilo e sdo potenciais
disseminadores da infeccao.

C) O M. Leprae € um bacilo com baixo poder infectante e alto poder patogénico. A infeccdo ndo se dissemina para
outros 6rgaos, e, com isso, a infeccao torna-se ineficaz.

D) A baciloscopia é o exame complementar mais Util no diagnéstico, porém de dificil execugao e alto custo, o que
impossibilita a realizacdo desta. A dificuldade da realizacdo desse exame faz com que seja realizado um
diagnostico tardio, dificultando a conduta terapéutica.

E) A Hanseniase vichorwiana (HV) é caracterizada por sua instabilidade imunolégica, o que faz com que haja
grande variacdo em suas manifestagdes clinicas, seja na pele, nos nervos ou no comprometimento sistémico.

25. Sobre Tuberculose, analise as afirmativas abaixo.

I. A Tuberculose é causada pelo Mycobacterium tuberculosis, sua transmissdo ocorre através da tosse
ou espirro de pessoas doentes, e a maioria dos casos é pulmonar. )

Il. A tuberculose se manifesta com maior frequéncia, em &reas com baixo Indice de Desenvolvimento
Humano (IDH). Segundo dados do Ministério da Saude, aproximadamente 25% dos portadores do
HIV/aids podem desenvolver tuberculose ao longo da vida. Esse fator se relaciona a baixa imunidade
do organismo do portador da Aids.

lll. Aos 6 meses, criancas devem tomar a vacina BCG, que protege contra formas graves de
tuberculose. A prevencdo dessas formas exige um reforco com a vacina entre 10 e 15 anos. A dose
¢é oferecida no SUS e, ha mais de uma década, a cobertura vacinal chega a praticamente 85%.

IV. Para o sucesso no tratamento, ndo pode haver abandono. A cura acontece em aproximadamente 6
meses. M4 alimentagao, falta de higiene, tabagismo, alcoolismo ou qualquer outro fator que gere
baixa resisténcia orgénica também favorecem o estabelecimento da doenga.

Assinale a alternativa correta.

A) Estao corretas, apenas, |, Il e lll.
B) Estao corretas, apenas, lll e IV.
C) Estao corretas, apenas, Il e lll.
D) Estao corretas, apenas, I, ll e IV.
E) Estao corretas, apenas, | e lll.
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26. Sobre eliminacao urinaria, coloque V (Verdadeiro) ou F (Falso).

( ) A irrigagdo ou instilagdo de cateteres urinarios s&o contraindicadas, € 0 manuseio com esses
dispositivos provoca obrigatoriamente infeccao urinaria severa.

( ) Para prevenir infecgé@o urindria, o enfermeiro monitora o sistema de drenagem fechado, a insergéao de
cateter, a bolsa de drenagem, a ponta do tubo, e a jun¢do do tubo e da bolsa s&o locais de risco.

( ) Perda de pequenos volumes de urina causada por aumento repentino da pressao intra-abdominal,
tossir, rir ou espirrar com a bexiga cheia, requer interveng¢des de enfermagem, como orienta exercicios
do assoalho pélvico e a ida ao sanitario programada.

( ) Sao indicagbes de cateterizagdo por longo prazo com cateter de demora: obtengdo da amostra de
urina esterilizada, alivio de desconforto da distensdo da bexiga e retengdo urindria grave.

( ) Na cateterizagdo vesical, antes de inserir o cateter de demora, testar o baldo injetando liquido da
seringa previamente cheia no orificio do baldo e lubrificar 2,5 a 5 cm de cateter para mulher e 12,5 a
17,7 cm para homens.

Assinale a alternativa que contém a sequéncia correta.
AV, V,V,V, V. B)V,V,F, F,F. C)F,V,V,F, V. D)V,F,F,V,V. E)F,F,F,V,V.
27. Sobre Sondagem Nasogastrica, coloque V (Verdadeiro) ou F (Falso) nas afirmativas abaixo.

( ) Para sondar um paciente, o enfermeiro posiciona-o em Fowler alta, a cabeceira do leito a um nivel
horizontal com objetivo de estimular a capacidade do paciente de engolir.

( ) Na insergdo da sonda, se o paciente apresentar tosse, nauseas ou sufocamento, recue a sonda e
instrua o paciente a tomar goles de agua com o objetivo de fechar a epiglote acima da traqueia e ajudar
a mover a sonda para o es6fago.

( ) A medigao do pH do aspirado é um dado importante para assegurar a localizagdo da sonda. Aspirados
gastricos tém valores de pH basico.

( ) Nas 2 primeiras horas ap0s instalagdo da sonda nasogastrica, o enfermeiro deve colocar a sonda em
sinfonagem descompressiva para equilibrar o pH gastrico.

( ) Séo objetivos da sondagem nasogastrica: descompressao, gavagem, compressao e lavagem e tipos
de sonda, respectivamente Levin, Lénin, Sengstaken-Blakemore e Levin.

Assinale a alternativa que contém a sequéncia correta.

A)V,V,V,F, F. B)F,F,V,F, F’ C)V,V,F, F, F. D)V,F,V,V,F E)YV,V,F,F,V

28. A anemia, uma condicdo em que a concentracao de hemoglobina esta abaixo do normal, reflete a
presenca de uma quantidade menor de eritrocitos que o normal dentro da circulacdao. Sobre esse
assunto, marque a alternativa correta.

A) A anemia aplastica é o tipo mais comum de anemia em todos os grupos etarios, sendo a anemia mais
comum no mundo. Na anemia aplastica, a causa mais comum de deficiéncia de ferro, em ambos os sexos, é o
sangramento.

B) No tratamento da anemia apléstica, ndo ha indicacdo de transfusbes de eritrocitos, e plaquetas e
imunossupressores € a unica possibilidade de tratamento para esse disturbio.

C) O método mais definitivo para estabelecer o diagnéstico da anemia ferropriva € a aspiracdo da medula
0ssea. O aspirado é corado para detectar o ferro, que se encontra em um nivel baixo ou, até mesmo, ausente.

D) A anemia aplastica €, apenas, de origem idiopética, o que dificulta o diagnéstico e, consequentemente, a
terapéutica adequada.

E) As anemias megaloblasticas sdo causadas, apenas, por deficiéncia de vitamina B12, n&o interferindo na
producéo normal dos eritrécitos.
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29. Com relacao a contracepcao, considere as afirmativas abaixo.

I.  Os contraceptivos orais exercem efeito anticoncepcional também em nivel do endométrio e do muco
cervical.

Il. Define-se como sendo de barreira todo método anticoncepcional que impossibilite a progressao do
espermatozoide em diregcao do 6vulo.

[ll. Deve-se contraindicar contraceptivos que contém estrogenos durante a lactagéao.

Esta(ao) correta(s)
A) |, apenas. B) Il, apenas. C) Ill, apenas. D) I e ll, apenas. E) I, Ilell

30. Uma gestante teve a DUM em 03/05/2008 e procura o servi¢co para consulta em 10/09/2008. Calcule a IG
e DPP e marque a alternativa correta.

A) 18 semanas e 11/02/2009. D) 18 semanas e 4 dias 11/02/2009.
B) 18 semanas e 4 dias 10/02/2009. E) 19 semanas e 10/02/2009.
C) 19 semanas e 4 dias 10/02/2009.

31. M.J.S., 23 anos da entrada na emergéncia, no dia 09/01/2009, com o seguinte quadro clinico:
sangramento cor vermelho vivo, sem dor abdominal, tonus uterino normal, BCF audiveis, informa DUM
05/06/2008. Este quadro clinico é sugestivo de

A) abortamento retido. D) abortamento incompleto.
B) mola hidatiforme. E) placenta prévia.
C) descolamento prematuro de placenta.

32. Analise a alternativa correta quanto ao fator de risco para o desenvolvimento do cancer cérvico-

uterino.
A) Primeira gestacdo completa tardia. D) Sexarca precoce.
B) Hipovitaminose E. E) Menarca precoce.

C) Nuliparidade.

33. Analise as afirmativas abaixo sobre Saude Coletiva.

I.  Uma expresséo que designa um campo do saber e de praticas referentes a saide como fendbmeno
social e, portanto, de interesse publico.

Il. Preocupa-se com o estado de saude da populagao, considerando, apenas, dados estatisticos de um
territorio.

[ll. Preocupa-se, apenas, com as popula¢cdes menos favorecidas.

Marque a alternativa correta.

A) Apenas a afirmativa | € correta. D) As afirmativas | e lll sdo corretas.

B) As afirmativas | e Il sdo corretas. E) Todas as afirmativas sédo corretas.
C) As afirmativas Il e lll sdo corretas.

34. Com relacao a tematica, Indicadores de Saude, assinale (V) se for VERDADEIRO e ( F), FALSO.

() Sao utilizados como fonte de pesquisa para conhecer, analisar € avaliar somente uma dada situagao de
saude da populagéo geral.

() A qualidade dos indicadores independe dos componentes de construcao.
() Um dos seus propositos € o de facilitar o monitoramento de objetivos e metas em saude.
() A morbidade é o indicador mais utilizado no Brasil para representar a satde coletiva.
() Devem ser representados, apenas, por uma fonte de informacao.
Assinale a alternativa que contém a sequéncia correta.
A) V,F,V,F,V. B)F,V,V,F,V. C)V,V,F,V, V. D)F,F,V,F,F. E)F,F,F,F,F.
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35. Sao projetos e programas implantados pelo SUS que obedecem a légica da Reforma Psiquiatrica,
EXCETO.

A) Programa de volta para casa.

B) Reestruturagao dos hospitais psiquiatricos.

C) Servico residencial terapéutico.

D) Ampliagéo de vagas nas unidades hospitalares.
E) Centros e ndcleos de atengéo psicossocial.

36. O importante marco no processo de reestruturacao do modelo assistencial da area de saude mental foi
a Lei Federal N2 10.216, de 06 de abril de 2001, que disp6e sobre

A) a criacdo e o funcionamento de Cooperativas Sociais, visando a integracdo social dos cidaddos com a
finalidade de inserir as pessoas em desvantagens no mercado econémico, por meio do trabalho.

B) a protecdo e os direitos das pessoas portadoras de transtornos mentais e o redirecionamento do modelo
assistencial em salde mental, entendendo que a internagcdo em qualquer de suas modalidades sé sera
indicada, quando os recursos extra-hospitalares se mostrarem insuficientes.

C) a instituicao do auxilio-reabilitagcdo psicossocial para pacientes acometidos de transtornos mentais egressos de
internagdes.

D) a adequacao dos hospitais psiquiatricos, leitos psiquiatricos em hospitais gerais, constru¢do de unidades
psiquiatricas e sua estruturagao dentro do SUS.

E) a instituicdo de um Grupo de Trabalho Interministerial para avaliar e apresentar propostas para rever, propor €
discutir a politica do governo federal para a atengéo a usudrios de alcool bem como harmonizar e aperfeigoar
a legislagao que envolva o consumo e a propaganda de bebidas alcodlicas.

37. Sobre disturbios gastricos e duodenais, analise as afirmativas abaixo.

I.  Na gastrite, a mucosa gastrica fica edemaciada e hiperemiada e sofre erosao superficial. Muitas vezes,
a gastrite esta associada a acloridria ou hipocloridria ou a hipercloridria.

Il. Nas gastrites provocadas por acido ou base forte em que houve corrosdo ou grave, a indicagao é
exclusivamente lavagem gastrica para eliminar o agente agressor.

[ll. A Ulcera gastrica aparece normalmente em torno do 30 anos, 80% das Ulceras pépticas sdo gastricas.
Caracteriza-se por hipersecrecao de acido estomacal e auséncia de vémitos.

IV. Sao diagnosticos de enfermagem do portador de Ulcera péptica: dor aguda relacionada com o efeito da
secrecao acida gastrica sobre o tecido lesionado; ansiedade relacionada com o enfrentamento de uma
doenga aguda; nutricdo desequilibrada relacionada com as alteracdes na dieta e deficiéncia de
conhecimento sobre a prevengéo dos sintomas e controle da condicéo.

Assinale a alternativa correta.

A) Estao corretas |, Il, lll e IV.

B) Estao corretas, apenas, | e IV.

C) Estao corretas, apenas, Il e lll.
D) Estao corretas, apenas, lll e IV.
E) Estao corretas, apenas, | e lll.

38. Sobre a assisténcia de enfermagem no pré-operatdrio, analise as afirmativas abaixo.

I. Embora cada ambiente de pds-operatério proporcione suas préprias vantagens peculiares para o
fornecimento do cuidado do paciente, todos exigem um historico de enfermagem com prescricao para
preparar o paciente e a familia antes da cirurgia.

II. O termo enfermagem perioperatéria aborda os papéis de enfermagem relevantes para as fases de
experiéncias pré-operatéria e intraoperatoria.

[ll. O conjunto de dados de enfermagem perioperatéria é uma linguagem, que descreve a atuagao da
pratica de enfermagem em quatro dominios: seguranca, resposta fisioldgica, resposta comportamental
e sistemas de cuidados de saude.

Assinale a alternativa correta.
A) Estéo corretas as afirmativas | e Il D) Estao corretas as afirmativas |, Il e lll.

B) Estao corretas as afirmativas Il e Ill. E) Apenas a afirmativa | esta correta.
C) Estao corretas as afirmativas | e lIl.
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39. Relacione os tipos de feridas com os fatores de risco de infeccado associados ao sitio cirurgico.

1) Ferida limpa () Feridas traumaticas abertas recentes. Derramamento macroscoépico a
partir do trato gastrointestinal. Ruptura importante na técnica asséptica.
Entrada no trato genitourindrio ou biliar, quando a urina ou bile esta
infectada.

2) Ferida limpa-contaminada | ( ) Ferida traumatica com reparacgéo retardada, tecido desvitalizado, corpos
estranhos ou contaminagdo fecal. Inflamacdo aguda e drenagem
purulenta encontradas durante o procedimento.

3) Ferida contaminada () Entradas nos tratos respiratério, alimentar, genitourinario ou orofaringeo
sem contaminag¢do incomum. Apendectomia. Ruptura menor na técnica
asséptica. Drenagem mecénica.

4) Ferida suja () Sitio ndo traumatico. Sitio nao infectado. Sem inflamagéo. Sem ruptura
na técnica asséptica. Sem entrada para os tratos respiratorios, alimentar,
genitourinario ou orofaringeo.

Marque a alternativa que contém a sequéncia correta.

’

A)1,2,3, 4
B) 4,3, 2, 1
C)1,2,4,3
D)3, 4,2, 1
E)3,4,1,2

40. Sobre o abscesso pulmonar, marque a alternativa correta.

A) Todos os abscessos pulmonares constituem uma complicagdo da pneumonia bacteriana.

B) Nos abscessos pulmonares, se o brdnquio estiver envolvido, o conteddo purulento é expectorado
continuamente em forma de escarro, e, se a pleura for afetada, resulta em um empiema.

C) Todos os abscessos séo encontrados em areas do pulméao que sao afetadas pela aspiragéo.

D) Uma comunicagao ou conexao entre o bronquio e a pleura é conhecida como uma fistula pneumatica.

E) Os abscessos pulmonares ocorrem devido a uma obstrugéao dos brénquios por um tumor.

41. Sobre as cirurgias gastricas, marque V para verdadeiro e F para Falso nas afirmativas abaixo.

() A cirurgia gastrica pode ser realizada em pacientes com Ulceras pépticas que apresentam hemorragia
com risco de vida, obstrucdo, perfuracado ou penetracao, ou cuja condicdo ndo responda ao tratamento
clinico.

() Nas cirurgias gastricas, os principais diagndsticos de enfermagem podem incluir: ansiedade
relacionada com a intervencdo cirlrgica; dor aguda relacionada a incisdo cirlrgica e déficit de
conhecimento relacionado aos procedimentos cirdrgicos e evolugdo pos-operatoria.

() Além das complicagbes as quais estdo sujeitos os pacientes pds-operatério, os que se submetem a
cirurgia gastrica estdo em risco aumentado de apresentarem hemorragia, deficiéncias nutricionais,
refluxo da bile e sindrome de “Dumping”.

() Aos pacientes submetidos a cirurgia gastrica, as prescricdes de enfermagem devem enfatizar o
controle de sangramento, a reducdo da ansiedade, o alivio de dores e desconfortos e favorecer o
aumento do conhecimento.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta.

AV, V,V,V
B)V,V,F,V
C)F,F,V,V
D)V,V,V,F
E)V,F,V,V
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42. Sobre as Teorias da Administracao, relacione a teoria aos seus autores.

1- Henry Fayol

(

) Teoria Cientifica — tem como proposta o aumento da producao pela
eficiéncia do nivel operacional.

2- Kurt Lewin e Mary Follet

) Teoria de Sistemas — tem como proposta a proposicdo de
objetivos, globalismo ou totalidade do sistema. Os sistemas existem
dentro de sistemas. Os sistemas sao abertos ou fechados, e suas
funcdes dependem de uma strutura.

3- Frederick Taylor

) Teoria Burocratica — sua proposta visava organizar sob o ponto de
vista estruturalista com enfoque na racionalidade. Organizacgao,
controle, autoridade e poder de dominacdo. Surge a divisao do
trabalho.

4- Elton Mayo ( ) Teoria Comportamentalista — tem como proposta a preocupagao
com o processo de trabalho e para a dindmica organizacional, a
énfase ocorre na variavel pessoa e no comportamento humano.

5- Max Weber ( ) Teoria Contingencial — tem como proposta investigar como a

mesma empresa funcionava de diferentes formas, em diferentes
condicoes. Existe uma relacdo funcional entre as variaveis
ambientais e as variaveis técnico-administrativas.

6- Ludwig Bertalanffy

) Teoria Classica — a proposta visa a eficiéncia da organizagao pela
adocdo de uma estrutura e de um funcionamento compativel com
essa estrutura; foi denominado como “anatomista e fisiologista” da
organizagao.

7- Lawrence e Lorsh

) Teoria das Relagdes Humanas — a proposta € a de enfatizar a
variavel pessoa em lugar da variavel estrutura e a de preocupar-se
com o homem no trabalho e com os grupos em lugar de preocupar-
se com os métodos de trabalho. Surge o homem social. Passou a
enfocar outros temas, como: Motivacdo humana, Lideranca e
Comunicacao e a Dindmica de grupo.
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Marque a alternativa que contém a sequéncia correta.

43. Sobre os desequilibrios hidroeletroliticos nos disturbios renais, leia as afirmativas abaixo.

V.

O balancgo hidrico representa para a enfermagem um instrumento-chave de monitorizagdo empregado
nos pacientes renais.

O balango hidrico e as alteragdes no peso do paciente renal sdo essenciais para determinar os
requisitos hidricos diérios e indicar os sinais de sobrecarga ou déficit hidrico.

O paciente renal cuja ingesta de liquido exceda a capacidade dos rins para excretar os liquidos esté
depletado em volume.

O indicador mais exato de perda ou ganho de liquido em um paciente renal agudamente doente é o

peso.

Assinale a alternativa correta.

Estado corretas, apenas, as afirmativas | e Il.
Estdo corretas, apenas, as afirmativas I, Il e lll.

Estdo corretas, apenas, as afirmativas I, lll e IV.

A)
B)
C) Estao corretas, apenas, as afirmativas I, Il e IV.
D)
E)

Estao corretas as afirmativas I, I, lll e V.

13




ENFERMAGEM

44. Sobre as incontinéncias urinarias, relacione as colunas e marque a alternativa que apresenta a
sequéncia correta.

ncontinéncia reflexa.
ncontinéncia por urgéncia.
ncontinéncia por estresse.

I
I
I
Incontinéncia por hiperfluxo.

(1)
()
(3)
(4)

( ) Consiste na eliminag&o involuntaria de urina através de uma uretra intacta em consequéncia de um
aumento subito na presséao intra-abdominal, causada por espirro, tosse ou mudanga de posicéo.

( ) E a eliminagdo involuntaria de urina devido & hiper-reflexia na auséncia das sensagdes normais
usualmente associadas a micgdo. A maior ocorréncia é nos pacientes com lesdo raquimedular.

( ) Consiste na eliminagao involuntéria da urina associada a hiperdistensdo da bexiga, que é o resultado
da incapacidade da bexiga para se esvaziar normalmente, apesar da eliminagao frequente de urina.

( ) Consiste na eliminagéo involuntaria de urina associada a uma forte urgéncia para urinar, a qual nao
pode ser suprimida.

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

45. Quando a Presséo Intracraniana (PIC) aumenta até o ponto em que a capacidade de ajuste do cérebro
alcancou seu limite, a funcdao neural fica comprometida, isso pode manifestar-se por alteracoes
clinicas, primeiramente no nivel de consciéncia e, mais adiante, por respostas vasomotora e
respiratdria anormais. Diante do exposto, analise as afirmativas abaixo.

I. O sinal mais precoce da PIC crescente é a alteragédo no nivel de consciéncia.

Il. O sinal mais precoce da PIC crescente € a alteragéo na fala.

Ill. A medida que a PIC aumenta, o paciente fica torporoso, reagindo apenas a estimulos auditivos altos
ou dolorosos.

IV. O unico exame que detecta a PIC € a tomografia.

V. A medida que a fungdo neurologica se deteriora ainda mais, o paciente fica comatoso e exibe
respostas motoras anormais na forma de decorticagdo, descerebragéo ou flacidez.

Marque a alternativa correta.

A) Estéo corretas as afirmativas I, 1l e lll.
B) Estao corretas as afirmativas I, lll e IV.
C) Estao corretas as afirmativas I, lll e V.
D) Estéo corretas as afirmativas Il, lll e V.
E) Estdo corretas as afirmativas I, Il e V.

46. No tratamento clinico da hemorragia digestiva alta, o baldao gastresofagico mais utilizado é o de
Sengstaken-Blakemore, de trés vias. A seu respeito, é correto afirmar.

A) O baldo de posigao gastrica devera ser insuflado até atingir uma pressao de 70 a 80 mmHg.

B) Apds 48h de instalagéo, o balao géastrico deve ser desinsuflado e jamais insuflar novamente.

C) O balado de posicao esofagica devera ser insuflado até atingir um volume de 350 a 450 ml de ar.

D) O balao oferece uma eficacia no tamponamento de até 5%, e a recidiva ocorre em até 95% dos casos.
E) Uma das complicacdes que pode ocorrer pela utilizagdo do baldo gastresofagico é ruptura de eséfago.

47. No exame fisico de paciente com abdome agudo, quando o examinador, ao palpar o quadrante superior
direito do abdome, exerce uma pressao sobre a parede abdominal e solicita ao paciente que respire
profundamente e ocorre referéncia de dor aguda com brusca interrup¢cdo no meio do movimento
inspiratorio é denominado de

A) Sinal de lleopsoas.
B) Sinal do Obturador.
C) Sinal de Murphy.
D) Sinal de Cullen.

E) Sinal de Turner.
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48. No atendimento emergencial de uma crianca de 3 anos que chega em choque hemorragico e nao se
consegue acesso venoso periférico apos varias tentativas, é recomendado realizar

A) pungéo em subclavia.

B) pungéo intradssea.

C) pungao em jugular externa.
D) puncéo por flebotomia.

E) pungé&o em jugular interna.

49. Sobre um paciente que apresenta condicdes clinicas compativeis com Choque Hemorragico de Grau
IV, é correto afirmar.

A) Infusdo de Ringer bastara para corrigir o quadro apresentado pelo paciente.

B) O choque hemorragico deste paciente esta ainda em condi¢do compensada.
C) A perda sanguinea certamente foi de até 15% do volume circulante.

D) Podera ser irreversivel, dependendo do momento fisiopatoldgico do choque.
E) O reenchimento capilar certamente estara menor do que 2 segundos.

50. Considerando o Currents in Emergency Cardiovascular Care quanto as modificac6es constantes das
Diretrizes 2005 da American Heart Association para ressuscitacdao cardiopulmonar e atendimento
cardiovascular de emergéncia, é correto afirmar.

A) Na abertura das vias aéreas em vitima de trauma, os profissionais de saude devem sempre realizar elevagao
do queixo e inclinagdo da cabega.

B) No uso de DEA em adulto, na falta de pas adequadas, deverdo ser aplicadas as pas de utilizagao pediatrica.

C) Na verificacdo da circulagdo, € recomendado ao socorrista leigo que verifigue o pulso em menos de 5
segundos.

D) Na obstrugao das vias aéreas por corpo estranho em vitima adulta, devera ser realizada a aplicacdo de
compressbes abdominais.

E) No ambiente intra-hospitalar para colapso subito, deverao ser realizados 5 ciclos de RCP antes de usar o DEA.
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