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RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL HUPAA/UFAL - 2015/2016

Curso de Residéncia Multiprofissional em Satde do Adulto e do Idoso:

PROVATIPO

ENFERMAGEM

Prova de Conhecimentos Gerais e Conhecimentos Especificos

CADERNO DE QUESTOES

( INSTRUGOES GERAIS j\

1. Este Caderno de Questdes somente deverd ser aberto quando for autorizado pelo Fiscal.

2. Ao ser autorizado o inicio da prova, verifique se a numeragdo das questdes e a paginagdo estdo corretas.
Verifique também se contém 50 (cinquenta) questbes objetivas com 5 (cinco) alternativas cada. Caso contrario
comunique imediatamente ao Fiscal.

3. O tempo disponivel para esta prova é de 3h30min (trés horas e trinta minutos). Faca-a com tranquilidade,
mas controle seu tempo. Esse tempo inclui a marcagdo da Folha de Respostas de questGes objetivas.

4. Vocé somente podera sair em definitivo do Local de Prova depois de decorridas 2h (duas horas) do inicio da
aplicagdo.

5. Na Folha de Respostas de questdes objetivas, confira seu nome, nimero do seu documento de identificagao

e o curso escolhido.
6. Em hipdtese alguma lhe serd concedida outra Folha de Respostas de questdes objetivas.
7. Preencha a Folha de Respostas de questdes objetivas utilizando caneta esferografica de tinta azul ou preta.

Na Folha de Respostas de questdes objetivas, preencha completamente o circulo correspondente a alternativa

escolhida, conforme modelo:
Al B 1€ D JE
1

8. Serd atribuido o valor ZERO a questdo que contenha na Folha de Respostas de questdes objetivas: dupla

marcagdo, marcag¢do rasurada, emendada ou com “X”, ndo preenchida totalmente ou que ndo tenha sido
transcrita.

9. Acorregdo da prova objetiva sera efetuada de forma eletrénica, considerando-se apenas o contetdo da Folha
de Respostas de questdes objetivas.

10. Caso a Comissdo julgue uma questdo como sendo nula, os pontos serdo atribuidos a todos os candidatos.

11. Ndo sera permitida qualquer espécie de consulta.

12. Ao terminar a prova, devolva ao Fiscal de Sala este Caderno de Questdes, juntamente com a Folha de
Respostas de questdes objetivas, e assine a Lista de Presenga.

13. Na sala que apresentar apenas 1 (um) Fiscal, os 3 (trés) Gltimos candidatos somente poderdo ausentar-se da

RESIDENCIA

MULTIPROFISSIONAL
HUPAA/UFAL

sala juntos, apos a assinatura da Ata de Encerramento de provas.
14. Assine neste Caderno de Questdes e coloque o nimero do seu documento de identificagdo (RG, CNH etc.).
15. A elaboragdo da Prova Objetiva é de responsabilidade da Comissdo de Residéncia Multiprofissional da
Universidade Federal de Alagoas — COREMU/UFAL.

Boa Prova!
a l . J
N. do doc. de identificagdo (RG, CNH etc.): Assinatura do(a) candidato(a):
HOSPITAL UNIVERSITARIO ( N

PROF. ALBERTO ANTUNES
HUPAA-UIFAL

COPEVE

Macei6/AL, 25 de janeiro de 2015. LT
Vocé confia no resultado!
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CONHECIMENTOS GERAIS

QUESTAO 01

A notificagéo de casos é o procedimento medular da vigilancia, por
meio do qual os servigos de saude informam de modo rotineiro e
obrigatério a autoridade sanitéria sobre a ocorréncia de eventos
sujeitos avigilancia. No entanto, algumas vezes faz-se necessario
realizar uma busca intencional de casos do evento sujeito a
vigilancia. A equipe busca diretamente os dados objetos de
vigilancia, revisando até mesmo os registros rotineiros do servico
de saude e os registros diarios de atengéo as pessoas. Esse tipo

de acao é conhecida como

A)
B)
C)
D)
E)

Vigilancia Ativa.

Vigilancia Passiva.
Vigilancia Sentinela.
Pesquisas Sorologicas.
Pesquisa de casos e surtos.

QUESTAO 02
Dados os itens,

Ficha Individual de Notificacao.
Ficha Individual de Investigacgéo.
Ficha Negativa.

IV. Planilha e Boletim de acompanhamento de surtos.
V. Boletins de acompanhamento de hanseniase e tuberculose.
VI. Pesquisas de coorte e caso-controle.
verifica-se que sao instrumentos do SINAN apenas
A LILIelV.
B) ILILIVeV.
C) LI IVeVl.
D) I, IVeV.
E) II,IV,VeVl
QUESTAO 03

Para realizar o célculo da Taxa de Mortalidade Infantil, é
necessario coletar dados de quais sistemas de informagdo em
saude?

A)
B)
C)
D)
E)

SIH e SIM.

SIM e SIAB.

SIH e SINAN.
SIM e SINASC.
SINAN e SINASC.

QUESTAO 04
Sao diretrizes da Politica Nacional de Humanizagao:

Prova tipo 1
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QUESTAO 05

De acordo com o Art. 7°, da Lei n® 8.080/1990, sdo principios do
SUS:

A)

B)

C)

D)

E)

direito a informagéo, as pessoas assistidas, sobre sua salde;
elaboracao de normas para regular as atividades de servigos
privados de salide, tendo em vista a sua relevancia publica.

utilizacdo da epidemiologia para o estabelecimento de
prioridades, a alocacdo de recursos e a orientacao
programética; participar da definicdo de normas, critérios e
padrdes para o controle das condigfes e dos ambientes de
trabalho e coordenar a politica de saude do trabalhador.

integralidade de assisténcia, entendida como conjunto
articulado e continuo das acgOes e servigos preventivos e
curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em
todos os niveis de complexidade do sistema; elaboragdo de
normas para regular as atividades de servicos privados de
saude, tendo em vista a sua relevancia publica.

utilizacdo da epidemiologia para o estabelecimento de
prioridades, a alocacdo de recursos e a orientacao
programatica; promover articulagdo com os o0rgdos de
fiscalizacdo do exercicio profissional e outras entidades
representativas da sociedade civil para a definigédo e controle
dos padr8es éticos para pesquisa, acdes e servicos de salde.

utilizacdo da epidemiologia para o estabelecimento de
prioridades, a alocacdo de recursos e a orientacao
programética; integralidade de assisténcia, entendida como
conjunto articulado e continuo das acgfes e servigos
preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para
cada caso em todos os niveis de complexidade do sistema;
direito a informagéo, as pessoas assistidas, sobre sua salde.

QUESTAO 06

Para

Bravo (2006), nos anos 1990, assiste-se ao

redirecionamento do papel do Estado, influenciado pela Politica de
Ajuste Neoliberal e a consolidagdo do Projeto de Saude voltado
para o mercado, que impedem o avango do SUS, com o seguinte
fundamento:

A)

B)

C)

D)

descentralizag&o dos servicos ao nivel local; participacao da
comunidade na definicao da politica de saude.

pauta-se na concepc¢éo de Estado democrético e de direito,
responsavel pelas politicas sociais e, por conseguinte, pela
saude.

énfase nas acBes de promocgao e protecao da salde; énfase
nas parcerias com a sociedade civil, responsabilizando-a para
assumir os custos da crise.

carater focalizado para atender as populagdes vulneraveis

A) Acolhimento; Gestdo Participativa e Cogestdo; Ambiéncia; através do pacote basico para a saude; énfase nas agdes de
Clinica ampliada e compartilhada; Transversalidade. promocéo e protecdo da saude.
B) Transversalidade; Acolhimento; Indissociabilidade entre | E) énfase nas parcerias com a sociedade civil,
atencao e gestéo; Valorizag&o do trabalhador. responsabilizando-a para assumir os custos da crise; o
C) Protagonismo, corresponsabilidade e autonomia dos sujeitos desrespeito ao principio da equidade na alocagdo dos
coletivos; Acolhimento; Clinica ampliada e compartilhada. recursos publicos pela ndo unificagdo dos orcamentos
D) Transversalidade; Acolhimento; Indissociabilidade entre federal, estaduais e municipais; a remunerag&o por producao,
atencdo e gestdo; Valorizacdo do trabalhador; Defesa dos denunciada ha vinte anos como “fator incontrolavel de
direitos dos usuérios. corrupgéo”.
E) Acolhimento; Gestdo Participativa e Cogestdo; Ambiéncia;
Clinica ampliada e compartilhada; Valorizacdo do
trabalhador; Defesa dos direitos dos usuarios.
ENFERMAGEM
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QUESTAO 07

Prova tipo 1

Qual aopgéo que corresponde a um indicador da categoria fatores
de risco e prote¢&o para uso no processo decisorio na atengao
béasica na saude?

A) Proporgdo diaria per capita das calorias provenientes de
frutas, verduras e legumes no total de calorias da dieta.

B) Propor¢do da populacdo feminina que refere nunca ter
realizado mamografia.

C) Propor¢do da populagdo que refere nunca ter realizado
consulta odontolégica.

D) Proporgédo de
comunitarios.

familias com participagdo em grupos

E) Numero de procedimentos diagndsticos por consultas
médicas.

QUESTAO 08

Em qual opcao esta qualificado, segundo a Rede Interagencial de
Informacdes para a Saidde (RIPSA), o tipo de indicador que é a
prevaléncia de diabetes melittus ?

A) Indicador de morbidade.

B) Indicador de vulnerabilidade.

C) Indicador de morbi-mortalidade.

D) Indicador de fatores de risco e prote¢éo.
E) Indicador de problemas de salde publica.

QUESTAO 09

Em uma determinada comunidade a equipe multiprofissional de
residentes observou uma elevada frequéncia de adultos usuarios
de bebidas alcodlicas. Qual a opgao corresponde ao critério
adotado pela RIPSA de avaliagdo do indicador desse agravo para
constatar se se trata de um problema da atengédo basica na
salude?. (Uma dose de bebida alcodlica corresponde a uma lata
de cerveja, uma taga de vinho ou uma dose de cachacga, uisque
ou qualquer outra bebida alcodlica destilada.)

A) Considera-se com consumo abusivo de bebidas alcodlicas o
individuo que ingeriu quatro ou mais doses (homem) ou trés
ou mais doses (mulher) em uma Unica ocasido, pelo menos
uma vez nos ultimos 30 dias.

B) Considera-se com consumo abusivo de bebidas alcodlicas o
individuo que ingeriu cinco ou mais doses (homem) ou quatro
ou mais doses (mulher) em uma Unica ocasido, pelo menos
uma vez nos ultimos 30 dias.

C) Considera-se com consumo abusivo de bebidas alcodlicas o
individuo que ingeriu cinco ou mais doses (homem) ou quatro
ou mais doses (mulher) em uma Unica ocasido, pelo menos
uma vez nos ultimos 7 dias.

D) Considera-se com consumo abusivo de bebidas alcoodlicas o
individuo que ingeriu quatro ou mais doses (homem) ou trés
ou mais doses (mulher) em uma Unica ocasido, pelo menos
uma vez nos ultimos 7 dias.

E) Considera-se com consumo abusivo de bebidas alcodlicas o
individuo que ingeriu trés ou mais doses (homem) ou duas ou
mais doses (mulher) em uma Unica ocasiéo, pelo menos uma
vez na Ultima semana.
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QUESTAO 10

Segundo a Rede Interagencial de Informagbes para a Saude
(RIPSA), em qual opcgéo estd indicada a idade que deve ser
considerada para calcular a prevaléncia (I) de diabetes mellitus e
(1) de hipertensao arterial, respectivamente, em uma populagao?

A) (1) 18 anos acima e ( 1) 35 anos acima.
B) (I) 18 anos acima e (1) 18 anos acima.
C) ()20 a59 anos e (1) 35 anos acima.
D) (1) 35 anos acimae (I1) 20 a 59 anos.
E) (1) 35 anos acima e (1) 18 anos acima.

QUESTAO 11

Para que um determinado municipio analise o indicador “taxa de
mortalidade prematura dor doengas cronicas ndo transmissiveis
(DCNT)”, é necesséario buscar a informacdo da idade dos
individuos que morreram por DCNT. Em qual alternativa esta
indicada a idade considerada para o calculo deste indicador?

A) <18 anos.
B) <20 anos.
C) <30 anos.
D) <35 anos.
E) <70 anos.

QUESTAO 12

Considerando o indicador PROPORCAO DE IMOVEIS
VISITADOS EM PELO MENOS 04 CICLOS DE VISITAS
DOMICILIARES PARA CONTROLE DA DENGUE, é
responsabilidade do municipio

I. manter dados do nimero de iméveis existentes atualizado
(Fonte: IBGE ou SISLOC).

II. realizar 3 levantamentos de indices para Aedes aegypit.

Ill. realizar visitas domiciliares para eliminagé@o de criadouros de
Aedes aegypti, conforme estabelecido nas diretrizes
nacionais de controle de dengue.

IV. desenvolver estratégias para reducdo de pendéncias
ocasionadas por visitas ndo realizadas devido ao fato do
imével estar fechado ou de recusa do morador a entrada do
agente de controle de endemias.

Das afirmacg6es acima, esta(éo) correta(s)
A LILIelV.

B) 1,1l elV, apenas.

C) lelV, apenas.

D) I, apenas.

E) Ill, apenas.

25n.2015

ENFERMAGEM



ﬂ?i UNIVERSIDADE FEDERAL DE ALAGOAS
45 Residéncia Multiprofissional HUPAA/UFAL 2015

QUESTAO 13

Prova tipo 1

A relevancia da institucionalizagdo de uma Politica Nacional de

Humanizag&o em 2003 pode ser expressa por meio de:

A) ampliacdo e qualificagdo das ac¢bes de promogéo da saude
nos servicos e na gestdo do Sistema Unico de Saude.

B) buscar pdr em prética os principios do SUS no cotidiano dos

servigos de saude, produzindo mudangas nos modos de gerir
e cuidar.

C) um grande esfor¢o na construgdo de um modelo de atengéo
a salde que priorize acdes de melhoria da qualidade de vida
dos sujeitos e coletivos.

D) necessidade de implementar o processo de respostas as
complexas questdes que envolvem a atencdo a salde das
pessoas com deficiéncia no Brasil.

E) aprimoramento do acesso e da qualidade dos servigos
prestados no SUS, com a énfase no fortalecimento e na
qualificacao estratégica da Saude da Familia.

QUESTAO 14

De acordo com a Politica Nacional de Humanizacao (PNH, 2003),
acolher é reconhecer o que o outro traz como legitima e singular
necessidade de saude. Nesse sentido, como fazer o acolhimento
na area da satde?

A) Utilizando recursos que permitam enriquecimento dos
diagnosticos (outras variaveis, além do enfoque organico,
inclusive a percepcao dos afetos produzidos nas relagdes
clinicas) e a qualificagdo do didlogo (tanto entre os
profissionais de saude envolvidos no tratamento quanto
destes com o usuario), de modo a possibilitar decisbes
compartilhadas.

B) Com uma escuta qualificada oferecida pelos trabalhadores as
necessidades do usuario, € possivel garantir o acesso
oportuno desses usuarios a tecnologias adequadas as suas
necessidades, ampliando a efetividade das préaticas de saude.

C) A discussdo compartiihada do projeto arquitetdnico, das
reformas e do uso dos espagos de acordo com as
necessidades de usuérios e trabalhadores de cada servico é
uma orientacao que pode melhorar o trabalho em saude.

D) Todo cidad&o tem direito a uma equipe que cuide dele, de ser
informado sobre sua saude e também de decidir sobre
compartilhar ou ndo sua dor e alegria com sua rede social.

E) Rodas de conversa para colocar as diferengas em contato de
modo a produzir movimentos de desestabilizacdo que
favoregcam mudangas nas préticas de gestao e de atencao.

QUESTAO 15

A distribuicdo dos casos no tempo permite o estabelecimento de
hipéteses sobre o comportamento de uma doenca. As doencas
que apresentam padrao regular de variacao em periodos maiores
do que um ano podem ser classificadas como tendo um padréo:

A) Reemergente.
B) Emergente.
C) Sazonal.

D) Secular.

E) Ciclico.
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QUESTAO 16

No caso de um nascimento em domicilio, acompanhado de
médico e equipe de salde, o preenchimento da DNV deve ocorrer
da seguinte forma:

A) A equipe devera informar o nascimento ao servico de saude
a que esté vinculada, o qual preenchera a DN, e encaminhar
a primeira via para a secretaria municipal de saude; a
segunda, ao responsavel legal, para obtengéo da certidao de
nascimento no Cartorio de Registro Civil (que reterd o
documento); a terceira, deve ficar retida no servigo de salde.

B) A DN deve ser preenchida pelo médico que encaminhara sua
primeira via para a secretaria municipal de salde; a segunda,
ao responsavel legal, para obtencdo da certiddo de
nascimento no Cartorio de Registro Civil (que reterd o
documento); a terceira também deve ser entregue ao
responsavel legal, para posterior apresentacdo quando da
primeira consulta na unidade de salde da é&rea de
abrangéncia do domicilio do recém-nascido.

C) A DN deve ser preenchida por um profissional de saide que
encaminhara sua primeira via para a secretaria municipal de
salde; a segunda, ao responsavel legal, para obtencéo da
certiddo de nascimento no Cartério de Registro Civil (que
retera 0 documento); a terceira também deve ser entregue ao
responsavel legal, para posterior apresentacdo quando da
primeira consulta na unidade de salde da éarea de
abrangéncia do domicilio do recém-nascido.

D) A equipe deverd informar o nascimento ao cartério, o qual
preencherd a DN, e encaminhar a primeira via para a
secretaria municipal de saude; a segunda, ao responsavel
legal, para obtencéo da certiddo de nascimento no Cartério
de Registro Civil (que retera o documento); a terceira também
deve ser entregue ao responsavel legal, para posterior
apresentacdo quando da primeira consulta na unidade de
salde da area de abrangéncia do domicilio do recém-nascido.

E) A equipe devera informar o nascimento ao servico de saude
a que esté vinculada, o qual preenchera a DN, e encaminhar
a primeira via para a secretaria municipal de saude; a
segunda, ao responsavel legal, para obtengéo da certidao de
nascimento no Cartorio de Registro Civil (que reterd o
documento); a terceira também deve ser entregue ao
responsavel legal, para posterior apresentacdo quando da
primeira consulta na unidade de salde da é&rea de
abrangéncia do domicilio do recém-nascido.

QUESTAO 17

Qual das opcgdes ndo se refere as competéncias dos 6rgaos e
entidades publicas na area da satde, descritas no Capitulo 1V da
Politica Nacional do Idoso?

A) Adotar e aplicar normas de funcionamento as instituicbes
geriatricas e similares, com fiscalizacdo pelos gestores do
Sistema Unico de Saide.

B) Incluir a Geriatria como especialidade clinica, para efeito de
concursos publicos federais, estaduais, do Distrito Federal e
municipais.

C) Garantir ao idoso a assisténcia a saude, nos diversos niveis
de atendimento do Sistema Unico de Saude.

D) Elaborar critérios que garantam o acesso da pessoa idosa a
habitagc&o popular.
E) Criar servigos alternativos de saude para o idoso.

H
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QUESTAO 18

A Politica Nacional do Idoso, de 1994, rege-se por cinco principios:
I. A familia, a sociedade e o estado tém o dever de assegurar
ao idoso todos os direitos da cidadania, garantindo sua
participagcdo na comunidade, defendendo sua dignidade,
bem-estar e o direito a vida.
Il. O idoso néo deve sofrer discriminacao de qualquer natureza.
Ill. Priorizagdo do atendimento ao idoso em 6rgados publicos e
privados prestadores de servigos, quando desabrigados e
sem familia.
IV. O processo de envelhecimento diz respeito a sociedade em
geral, devendo ser objeto de conhecimento e informagao para
todos.

Dadas as afirmagdes acima, marque a opgao que contempla os

principios.
A LILIelV.
B) I,llelV.

C) llelV, apenas.
D) 1elll, apenas.
E) Ill, apenas.

QUESTAO 19

O Sistema Unico de Satde (SUS) foi uma conquista da sociedade

brasileira no final dos anos de 1980 e teve, na dire¢céo dessa luta,

o Movimento da Reforma Sanitaria, constituido desde a década de

1970 e integrado por varios movimentos sociais; dentre eles,

destacam-se:

A) o Conselho Nacional de Saude (CNS) e o Centro Brasileiro de
Estudos de Saude (CEBES).

B) o Movimento dos Trabalhadores Sem-Terra (MST) e o Centro
Brasileiro de Estudos de Saude (CEBES).

C) o Centro Brasileiro de Estudos de Saude (CEBES) e a
Associacao Brasileira de Satde Coletiva (ABRASCO).

D) a Associagdo Brasileira de Saude Coletiva (ABRASCO) e o
Movimento dos Trabalhadores Sem-Terra (MST).

E) o Conselho Nacional de Saude (CNS) e a Associacao
Brasileira de Saude Coletiva (ABRASCO).

QUESTAO 20

Segundo a Lei n® 8.142/1990, Art. 4°, para o recebimento dos
recursos 0s Municipios, os Estados e o Distrito Federal deverao
contar com:

A) Conselho de Saude, com composicdo paritaria; plano de
salde; relatérios de gestdo; planejamento ascendente e
participativo.

B) Fundo de Salde; Conselho de Saude, com composicao
paritéria; plano de saude; relatorios de gestao; contrapartida
de recursos para a saude no respectivo orcamento;
planejamento ascendente e participativo.

C) Fundo de Saude; Conselho de Salde, com composicao
paritéria; plano de saude; relatorios de gestao; contrapartida
de recursos para a saude no respectivo orgamento; Comissao
de elaboracdo do Plano de Carreira, Cargos e Salarios
(PCCS).

D) Conselho de Salde, com composi¢cdo paritaria; plano de
saude; relatorios de gestdo; contrapartida de recursos para a
saude no respectivo orgamento; Comisséo de elaboracao do
Plano de Carreira, Cargos e Salarios (PCCS).

E) Fundo de Salde; Conselho de Saude, com composicao
paritéria; plano de saude; relatorios de gestao; contrapartida
de recursos para a saude no respectivo orgamento.

H

25pn.2015 ENFERMAGEM n



ﬂ?i UNIVERSIDADE FEDERAL DE ALAGOAS
45 Residéncia Multiprofissional HUPAA/UFAL 2015

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

QUESTAO 21

Prova tipo 1

Na préatica gerencial o enfermeiro deve ter embasamento sobre a
legislacao trabalhista, haja vista a diversidade de profissionais que
ele coordena e as modalidades de plantdes a que estéo sujeitos
por terem de prestar assisténcia continua aos pacientes. Segundo
aCLT,

A) naenfermagem, a jornada de trabalho semanal varia de 30 a
40 horas.

B) o descanso de 20 minutos é obrigatorio quando a jornada
diaria ultrapassa 4 horas e ndo excede 6 horas trabalhadas.

C) nas jornadas de 12 horas, o intervalo para descanso sera de
30 minutos.

D) na jornada de 8 horas diarias, o horario podera ser das 7
horas até 15 horas.

E) todo empregado tem direito ao descanso semanal
remunerado de 48 horas.

QUESTAO 22

O monitoramento da presséo intracraniana (PIC) € uma técnica
invasiva que fornece informagdes em relacao a presséo de dentro
da caixa craniana. O enfermeiro deve ter o conhecimento de que
0 monitoramento da PIC é contraindicado na seguinte situagao:

A) coma.

B) pos-parada cardiaca.

C) hemorragia intracerebral.

D) acidente vascular encefalico.

E) infeccdo do sistema nervoso central.

QUESTAO 23

Pacientes adultos ou idosos que se encontram desorientados
podem precisar, durante o periodo de internagdo hospitalar, de
dispositivos de contengdo para evitar que sofram lesfes de
maneira acidental (autolesdes). Essas contencdes devem ser
periodicamente avaliadas e supervisionadas pelo enfermeiro, para
que nao causem ainda mais les@es e sejam motivo de agéo legal
contra os profissionais e instituicdo. Sobre as contengbes em
adultos ou idosos, assinale a afirmativa correta.

A) Devem ser utilizadas quando o idoso apresenta quadro de
deméncia, evitando, assim, as quedas.

B) Diminuem o risco de quedas ou outras lesfes e permitem a
continuidade do tratamento proposto.

C) As quedas e lesdes podem ser evitadas com a elevacao das
grades das camas e presenca de tapetes no chao.

D) As contengdes devem ser liberadas somente apds 24h se o
paciente ndo demonstrar sinais de agitacao.

E) As contencdes sdo realizadas para se evitar traumatismos
cranio-encefalico (TCE) e lesbes 6sseas.
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QUESTAO 24

O enfermeiro recebeu uma prescricdo médica para administrar
300mg de amicacinna, porém na farméacia do Hospital somente
tinha frascos de amicacina de 500mg/2ml. Quantos ml o
enfermeiro devera aspirar para atingir a quantidade correta a ser
administrada?

A 1,0ml
B) 1,2ml
C) 1,4 ml
D) 1,6ml
E) 1,8ml

QUESTAO 25

O Sr. VTR, de 70 anos, vilvo, militar aposentado, morador do
bairro Jatiuca e tabagista ha 50 anos, foi encaminhado ao
ambulatério de pneumologia do Hospital Vivere. O médico da
familia o encaminhou, pois tem apresentado respiracédo ofegante
ha 15 dias e falta de ar ha cinco dias. Seu filho VTRF, 35 anos,
educador fisico, desconfia ser um possivel enfisema pulmonar,
pois seu avd paterno faleceu por complicagdoes da doenga. Neste
momento, o enfermeiro Carlos esté realizando a percussao na
regido do térax direito do Sr. VTR e identificou um som
caracteristico de disturbios do aparelho respiratério. Assinale a
alternativa que caracteriza 0 som ouvido pelo enfermeiro Carlos.

A) Som macico.

B) Som ressonante.

C) Som timpanico.

D) Som sub-macico.

E) Som hiper ressonante.

QUESTAO 26

No exame fisico do sistema respiratdrio, o enfermeiro deve realizar
a palpacéo e a verificagao do frémito tatil objetivando avaliar

A) apresenca de limitagGes fisica e/ou neuromuscular, visando
identificar limitagdes de movimento e presenca de liquido.

B) a presenca de deformidade no formato do térax e alteracdo
no padrdo respiratério, visando identificar alternacédo
muscular acessoria.

C) a presenca de obstrucdo ou de consolidacdo do tecido
pulmonar, visando identificar massas ou nédulos e alteragfes
neuromusculares.

D) a presenca de obstrucdo ou de consolidacdo do tecido
pulmonar, visando identificar se ha presenca de massas ou
nédulos.

E) a presenca de obstrucdo ou de consolidacdo do tecido
pulmonar, visando identificar se ha na cavidade toracica a
presenca de ar, liquido ou sélido.

QUESTAO 27

A velhice é afase do desenvolvimento em que a morte se mostra
mais presente, certamente pela maior proximidade com o final do
existir. O processo de morte/morrer, segundo Elizabeth
Kibler-Ross (1969) apresenta cinco fases psicoldgicas, que sao:

A) negacdao, raiva, barganha, depresséo e aceitacao.
B) negacdo, raiva, barganha, desiluséo e aceitacéo.
C) negagéo, barganha, tristeza, raiva e aceitagcao.

D) barganha, depresséo, tristeza, aceitagdo e raiva.
E) aceitacdo, raiva, negacgdo, barganha e tristeza.
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QUESTAO 28

Prova tipo 1

Sistema de classificacdo de diagnésticos, Resultados e
IntervengBes de enfermagem, utilizado por enfermeiros de todo o
mundo. Esta descrigdo refere-se a qual sistema abaixo?

A) NIC
B) NOC
C) CIPE
D) NANDA
E) CIPESC

QUESTAO 29

Lideranca, em enfermagem, € um processo no qual o coordenador
ou chefe do servigo de enfermagem influencia toda a sua equipe.
Cada coordenador ou chefe pode adotar um estilo de liderangca de
acordo com asua propria visao de lideranga ou de acordo com as
necessidades da equipe. Na lideranga tipo Laissez-faire, pode-se
dizer que

A) o chefe “vende” a deciséo.

B) o chefe toma a decisdo e comunica a equipe.

C) o chefe define limites para a decisé@o na equipe.
D) o chefe néo coloca limites na decisdo da equipe.

E) o chefe apresenta o problema, recebe sugestfes e toma a
decisao.

QUESTAO 30

Principios éticos do Cuidado de Salde devem ser garantidos
diante de todas as situagbes no Exercicio Profissional de
Enfermagem para com o paciente. Esses principios incluem

A) respeito ao paciente.

B) direitos do paciente.

C) responsabilidade profissional.

D) beneficéncia e ndo maleficéncia.

E) preferéncias do paciente e familia quanto ao melhor
tratamento.

QUESTAO 31

Dadas as alteragbes que o0 paciente cirlrgico idoso pode
apresentar no periodo pés-operatorio,

I. Alteracéo na eliminagdo das drogas.
Il. Confusao mental.
lll. Quedas.
IV. Ulcera por press&o.
verifica-se que esta(ao) correta(s)
A LI lelV.
B) I, Il elll, apenas.
C) llelV, apenas.
D) 1elll, apenas.
E) 1V, apenas.
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QUESTAO 32

As quedas dos idosos em ambiente hospitalar constituem uma
preocupacdo cada vez maior dos profissionais que visam a
seguranca dos idosos internados. As causas dessas quedas
podem ser classificadas em extrinsecas e intrinsecas. Marque E
(para as causas extrinsecas) e | (para as intrinsecas).

I. Diminuicdo da visao e audigéo.
1. Hipovolemia.
IIl. lluminag&do inadequada.
IV. Calcados inadequados.
V. Polifarmécia.
Qual a sequéncia correta em relagao as proposi¢oes acima?
A) 1-l, 24, 3-E, 44, 5
B) 1-l, 24, 3-E, 4-E, 5-1
C) 1-l,2-E, 3-, 4, 5-E.
D) 1-l, 24, 3-1,4-E, 5-E.
E) 1-l,2-E, 3-E, 4, 5-1

QUESTAO 33

A documentacdo do Processo de Enfermagem evidencia a
contribuicdo da enfermagem na atencéo a saude da populacdo
aumentando a visibilidade profissional. Identifique se s&o
verdadeiras (V) ou falsas (F) as afirmativas com relacao a
anotagdo de enfermagem.

( ) E realizada por todos os membros da equipe de
enfermagem.

Deve ser elaborada de modo narrativo e descritivo.
Deve ser realizada sempre no final do horario de trabalho.

Refere-se a uma avaliagdo global do plano de cuidados
implementado.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta, de cima
para baixo.

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

QUESTAO 34

A cetoacidose diabética pode ser identificada pelo enfermeiro
através da observacao de algumas manifestacdes clinicas durante
o0 exame fisico e exames laboratoriais, tais como:

I. polidria e polidpsia;

II. letargia, torpor e coma;

IIl. hipoglicemia;

IV. hipovolemia.
Dos itens acima, verifica-se que estao corretos
A) 1,1l elll, apenas.
B) lell, apenas.
C) I, 1l eIV, apenas.
D) 1,1l elV, apenas.
E) lllelV, apenas.
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QUESTAO 35

Prova tipo 1

Negligéncia, Impericia, Imprudéncia sdo termos que, na pratica,
implicam consequéncias ético-legais para o profissional de
enfermagem e tém, respectivamente, como caracteristicas:

A) falta de habilidade / Despreparo técnico / age perigosamente

B) despreparo técnico / age perigosamente / passividade, inercia
e omissdo

C) falta de habilidade / omisséo, inércia, passividade / age
precipitadamente ou ndo se esforga para minimizar os riscos.

D) omissdo, Inércia, passividade / acdo precipitada ou
profissional ndo se esforga para minimizar os riscos / falta de
conhecimento ou preparo prévio

E) omissdo, Inércia, passividade/ falta de conhecimento ou
preparo prévio / acdo precipitada ou o profissional ndo se
esforga para minimizar os riscos.

QUESTAO 36

O reconhecimento precoce da deteriorizagao no estado clinico do
paciente adulto e a introdugéo rapida de tratamento podem evitar
alguns casos de parada cardiorrespiratéria na unidade hospitalar;
para tanto, faz-se necessario que o enfermeiro atente para sinais
e sintomas de deteriorizagéo fisiolégica iminente, como:

I. producdo de urina inferior 50 mlem 4 h;
1. frequéncia cardiaca inferior a 40 bpm ou maior que 130 bpm;

Ill. frequéncia respiratoria inferior a 8 respiragdes/min ou superior
a 28 respiragBes/min;

IV. presséo arterial sistolica inferior a 90 mmHg.
Dos itens acima, verifica-se que esta(ao) correto(s)
A) lelV, apenas.

B) Il elll, apenas.
C) llelV, apenas.

D) 1,1l elll, apenas.
E) LILNelV.
QUESTAO 37

As equipes estao presentes na vida das pessoas desde a infancia
de varias maneiras: seja na sala de aula, no time que joga na rua,
no grupo religioso ao qual pertence ou em outros grupos de
interesse. Quando se fala a respeito de equipes de uma maneira
geral, é possivel se afirmar que

A) uma equipe é composta por pessoas com diferentes tipos de
experiéncias, habilidades e conhecimentos.

B) os membros de uma equipe gerencial pertencem a mesma
area da organizagao.

C) uma equipe € composta por pessoas que concluiram o curso
superior.

D) uma equipe tem varios lideres.
E) uma equipe normalmente é grande.
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QUESTAO 38

Na SAE, o enfermeiro deve estar atento durante todo o processo,
em especial durante a fase de coleta de dados. Na fase da
entrevista, 0 enfermeiro consegue identificar sinais no paciente
que irdo ajuda-lo a determinar o quadro clinico do paciente, bem
como a levantar os possiveis diagndsticos de enfermagem para
oferecer uma assisténcia de qualidade e integral ao paciente. Nas
doengas respiratdrias, o enfermeiro deve observar atentamente o
comportamento do paciente, uma vez que ha “sinais classicos”
apresentados por estes quando em sofrimento respiratério. Diante
do exposto, assinale a alternativa que indica os “sinais classicos”
apresentados por pacientes em situagcdo de sofrimento
respiratorio.

A) Expresséo ansiosa, labios franzidos, posi¢do dorsal, uma vez
que relaxa os musculos abdominais, intercostais e do
pescoco, dilatagdo das asas nasais e uso da musculatura
acessoria para facilitar a respiracéo.

B) Expressdo ansiosa, labios franzidos, posicdo tripode, uma
vez que relaxa os musculos abdominais, intercostais e do
pescoco, dilatagdo das asas nasais e uso da musculatura
acessoria para facilitar a respiracéo.

C) Expressao tranquila, labios ressecados, posicao ortostatica,
uma vez que relaxa os musculos abdominais, intercostais e
do pescoco, dilatacdo dos vasos da face e uso da
musculatura acessoria para facilitar a respiracéo.

D) Expresséao ansiosa, labios franzidos, posi¢ao ventral, umavez
que relaxa os musculos abdominais, intercostais e do
pescoco, dilatagdo das asas nasais e uso da musculatura
acessoria para facilitar a respiracéo.

E) Expresséo tranquila, labios ressecados, posicao lateral, uma
vez que relaxa os musculos abdominais, intercostais e do
pescoco, dilatagdo dos vasos da face e uso da musculatura
acessoria para facilitar a respiracao.

QUESTAO 39

Dadas as afirmativas abaixo sobre a Resolugdo COFEN
n° 3582009, que dispde sobre a Sistematizac&o da Assisténcia de
Enfermagem (SAE) e a implicagéo do Processo de Enfermagem
(PE),
I. A SAE organiza o trabalho profissional quanto ao método,
pessoal e instrumentos, tornando possivel o PE.

II. O Técnico e o Auxiliar de Enfermagem participam da
execucao do PE, sob a superviséo do enfermeiro.

1. O PE deve ser realizado de modo deliberado e sistemético,
em todos os ambientes publicos e privados.

IV. O PE organiza-se em cinco etapas: coleta de dados,
diagndstico de enfermagem, planejamento, implementacao e
avaliacao.

verifica-se que esta(ao) correta(s)
A) I, apenas.

B) 1elll, apenas.

C) llelV, apenas.
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QUESTAO 40

Prova tipo 1

A infeccdo respiratdria tem-se apresentado como um importante
agente de morbimortalidade entre os idosos nas Ultimas décadas,
tanto como causa principal de hospitalizagdo como de
complicagdes decorrentes desse fator. Nao podemos afirmar
ainda que:

A) a adocao de medidas preventivas da pneumonia em idosos
hospitalizados prescinde da educagéo e do envolvimento dos
profissionais da salde para que haja vigilancia
epidemioldgica da infecgéo.

B) a vacinagdo nos idosos tem como objetivo imunizar contra
influenza, difteria e tétano, a populacao idosa geral e, nos
idosos hospitalizados e institucionalizados, também a vacina
antipneumocaccica.

C) no Brasil, resultados de pesquisa apontam a pneumonia como
a segunda causa de internacéo e de infeccdo hospitalar nos
idosos.

D) as manifestagdes de pneumonia nos idosos podem ser
atipicas; no entanto, a febre é a mais frequente.

E) o Tabagismo é um importante fator de risco para pneumonia.

QUESTAO 41

A enfermeira Mafalda, da “USF Jacintinho Figueira Jr’, esta
examinando o Sr. STS, 70 anos, casado, aposentado, morador do
bairro Jacintinho ha 50 anos, acompanhado pelo filho STSJ, 45
anos, que relatou que seu pai tem apresentado diversos episodios
de tontura e queda, que se iniciou no Natal. Preocupados,
procuraram a USF. Ao avaliar o paciente, a enfermeira o encontra:
tenso, lacido, orientado no tempo e espago, cooperativo,
contactuando verbalmente e deambulando liviemente. Ao exame
fisico da cabeca e pescogo: caixa craniana preservada, couro
cabeludo e cabelos limpos e secos, mucosas coradas, hidratada,
esclerdticas anictéricas. A palpacéo da regido cervical posterior
direita presenca de nddulo irregular, aproximadamente 2cm,
consisténcia rigida, fixo, indolor e unido a cadeia ganglionar
supraclavicular. Integridade tissular preservadas com perfuséo
tecidual preservados (2s). Abdome flacido, semigloboso com
ausculta RHA+, auséncia de massa palpavel e
hepatoesplenomegalia. Nos mmssii articulagées preservadas. Aos
ssswvs: Normotenso (PA: 120 x 80 mmHg), Normoesfigmo (P
radial: 88 bpm), Eupineico (Fr: 24 ipm/ MV+), febril, (T axilar:
37,5°C), Normocéardico (Fc foco adrtico: 80 bpm/+ BNF/RCR:2T),
Peso: 59 kg. Altura: 1,63cm. Diante desses achados, a enfermeira
deve suspeitar de

A) cancer do tipo Linfoma.
B) infeccdo do tipo Epistein-Barr.

C) déficit metabdlico do tipo hipetireoidismo.
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QUESTAO 42

Dadas as afirmativas sobre a Classificagdo Internacional para a
Pratica da Enfermagem (CIPE),

I. E uma terminologia padronizada, ampla e complexa que
representa o dominio da pratica de enfermagem mundial.

Il. Os eixos que compdem a CIPE, edigcdo mais nova, séo: foco
da prética, julgamento, portador, tempo, localizagdo e tipo de
acéo.

I1l. Utiliza, atualmente, o modelo de cinco eixos.

IV. A CIPE é coordenada pelo Conselho Internacional de
Enfermagem (CIE).

V. Até hoje, ja foram langadas 8 versoes.
verifica-se que estao corretas apenas

A Lillell.
B) I, llleV.
C) ,IVeV.
D) I, lelV.
E) II,IVeV.
QUESTAO 43

Na clinica, o enfermeiro recebeu uma prescricdo médica para
infundir 1.500 ml de SF 0,9% durante 12 horas em gotas/minuto e
1.000 ml de SG 5% em microgotas/min ao mesmo tempo. Para
tanto, o enfermeiro deverd usar o0 seguinte gotejamento,
respectivamente:

A) 21 gts/min — 62 microgotas/min

B) 40 gts/min — 28 microgotas/min

C) 42 gts/min — 83 microgotas/min.

D) 75 gts/min — 150 microgotas/min

E) 125 gts/min — 249 microgotas/min.

QUESTAO 44

O tubo de traqueostomia possui vantagens em relagdo ao tubo
endotraqueal, como o melhor conforto, a capacidade do paciente
de comunicar e de se alimentar por via oral; porém, o enfermeiro
deve atentar para algumas complicagdes que podem ocorrer no
paciente traqueostomizado, tais como:

|. enfisema subcutaneo e mediastinal;
Il. decanulacéo acidental com perda da via respiratoria;
Ill. estenose traqueal;
IV. edema de laringe, resultando em estridor com extubacéo.
Dos itens acima, verifica-se que estao corretas apenas
A lelv.

D) infecgdo do tipo Adenovirus. B) Ilelll.
E) infecgdo do tipo Enterovirus. C) ILlelv.
D) I llell.
E) LLllelV.
ENFERMAGEM
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QUESTAO 45

Prova tipo 1

Os principios éticos das relagdes profissional-paciente referem-se
ao comportamento dos profissionais de saude em relagdo ao
paciente e suas familias. S&o eles: veracidade, fidelidade,
privacidade e confidencialidade, que possuem as seguintes
caracteristicas, respectivamente:

A) ndo conversar sobre os clientes fora do setor clinico /
honestidade / aderir as proprias promessas / guardar detalhes
intimos do cliente.

B) honestidade / informa¢8es documentadas no prontuario sao
privativas, com acesso apenas a quem presta cuidados a ele
/ aderir aos proprios compromissos / sigilo.

C) dizerao cliente sobre seus graves problemas de saude / sigilo
/ aderir aos proprios compromissos / assegurar que 0 corpo
do paciente esteja coberto e informagfes pessoais estejam
seguras.

D) n&o conversar sobre os clientes fora do setor clinico / aderir
aos proprios compromissos / assegurar que o corpo do
paciente esteja coberto e informagdes pessoais estejam
seguras / honestidade.

E) dizer ao cliente sobre seus graves problemas de salde /
aderir aos préprios compromissos / assegurar que o corpo do
paciente esteja coberto e informagdes pessoais estejam
seguras / informagdes documentadas no prontuario sao
privativas, com acesso apenas a quem presta cuidados aele.

QUESTAO 46

Carlos, enfermeiro da clinica cardiolégica acaba de admitir no
setor o Sr CVS, de 65 anos, casado, trés filhos, empresario,
morador do bairro Ponta Verde. Ao avaliar o paciente, o
enfermeiro Carlos o encontra: consciente, orientado no tempo e
espaco, contactuando verbalmente, repousando no leito em
angulo de 45 graus, ansioso. A0S SSvv. normotenso
(135X95mmhgmmhg), taquicardico (P radial = 110bpm
irregulares) a ausculta cardiaca, em foco mitral, +BNF/RCR:2T
sem sopro, a ausculta pulmonar: MV+ sem alteragdes, torax
simétrico sem impulso apical visivel, Eupnéico (Fr = 18irpm) e
afebril (Taxilar 36,5°C). Pele pélida, diaforese presente (4+/4+),
refere sentir tontura repentina, dor que irradia para MMIl e
enformigamento do MSD. Diante desses achados, o enfermeiro
Carlos deve associar que o paciente estd com possivel quadro de
(1) e um provavel diagnéstico de enfermagem para este caso seria
(2). Diante do exposto, assinale a alternativa que indica a correta
indicacdo para os numeros 1 e 2.

A) 1 - Arritmia cardiaca; 2 - Perfuséo dos tecidos inefetiva.

B) 1 -Isquemia cardiaca; 2 - Perfusao dos tecidos inefetiva.

C) 1 -Isquemia cardiaca; 2 - Perfusao dos tecidos aumentada.
D) 1 -Insuficiéncia cardiaca; 2 - Perfuséo dos tecidos diminuida.
E) 1-Insuficénciacardiaca; 2 - Perfuséo dos tecidos aumentada.
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QUESTAO 47

A mudanga é uma constante na vida de qualquer pessoa. Muitas
mudanc¢as acontecem naturalmente com o passar doa anos, como
o crescimento e envelhecimento das pessoas. Algumas mudancgas
acontecem de repente, fruto de acidentes de percurso ou de
decisbes mal avaliadas. A mudanca planejada oferece menos
riscos de dar errada e é a mais usada nas organizagdes. Ao
implementar uma mudanca planejada, é necessario se lembrar
que

A) a maior parte das mudangas que ocorrem em enfermagem
esta relacionada aos métodos e procedimentos com
equipamentos.

B) grande parte dos colaboradores de enfermagem acha que
qualquer mudanga vai afetar negativamente seus objetivos na
carreira profissional.

C) as pessoas temem as mudangas porque acham que elas vao
dificultar o trabalho e que lhes sera exigido coisas que nao
sabem fazer.

D) as pessoas que acolhem bem as mudangas ndo estdo
comprometidas com a organizagao.

E) amudanca planejada é coercitiva.

QUESTAO 48

Dadas as afirmativas quanto a interpretacdo do exame fisico
realizado pelo enfermeiro nos distarbios nutricionais de um
paciente adulto hospitalizado,

I. A presenga de gengivas macias, esponjosas e com
sangramento € uma implicacao de deficiéncia de vitamina C.

Il. A presenca de edema é uma implicagdo de deficiéncia de
proteina.

Ill. Pele &spera e escamosa com elevagdes € umaimplicacédo de
desidratacgéo.

IV. Perda de massa muscular € uma implicagcdo de deficiéncia de
proteinas, carboidratos e gordura.

verifica-se que esta(ao) correta(s)
A) |, apenas.

B) Il elll, apenas.

C) llelV, apenas.

D) lllelV, apenas.

E) LILNelV.

QUESTAO 49

A Administracdo € uma ciéncia relativamente nova, do inicio do
século XX. Vérios tedricos em administragdo surgiram desde
entdo, dando nomes a varias teorias. A Teoria Cientifica da
Administragéo foi proposta por

A) Frederick Taylor.
B) Elton Mayo.

C) Henry Fayol.

D) Kurt Lewin.

E) Max Weber.
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QUESTAO 50

A comunicacdo € um elemento importante na convivéncia em
sociedade. Na area de salde, a comunicagdo acontece entre 0s
membros da equipe de saude, entre os membros da equipe de
enfermagem e entre membros das equipes envolvidas com saude
e os usuarios dos servicos. Quando se fala em comunicagdo em
enfermagem, pode-se afirmar que

A) enfermeiros de diferentes areas tém dimensdes perceptivas
diferentes na comunicagdo com os pacientes.

B) o paciente/familiar receptor da mensagem € um comunicador
nato.

C) ouvir pacientes e familiares ndo é importante para a
comunicagdo em enfermagem.

D) a comunicagao por palavras é o Unico tipo de comunicacao
verbal.

E) acomunicacao ndo verbal ndo tem valor.
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