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POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE

Questéao 01

As Redes de Atencdo a Saude (RASs) foram criadas no Sistema Unico de Saude (SUS) com o objeti
organizar e integrar os diferentes niveis de atencdo em saude, promovendo uma assisténcia mais con
eficiente. Considerando as diretrizes das RASSs, assinale a alternativa correta:

a) As RASs sdo compostas exclusivamente por unidades de atengdo primaria, visando concentrar a of
servicos no nivel mais basico da atencéao.

b) A integracdo das RASs € feita somente entre os niveis secundario e terciario, buscande, especial
assisténcia a saude.

c) A estruturacdo das RASs no SUS desconsidera a necessidade de coordepagdo com a assi
farmacéutica, visto que a mesma € um setor independente.

d) Nas RASs, a comunicacao e os fluxos de atendimento sdo mantidos de maneiradsolada entre os dife
servicos para evitar a sobrecarga dos sistemas de saude.

e) A Atencao Basica € a coordenadora do cuidado nas RASs, sendo_responsavel por acompanbar o
e garantir o encaminhamento para os demais pontos da rede, quando pecessari

Questao 02

O Sistema de Planejamento do SUS, conhecido como PlanejaSUS, busca consolidar o planejamento de
integrada nas trés esferas de gestdo do Sistema Unico de Saude (SUS). Considerando as diretrizes e o |
PlanejaSUS para a gestao em saude, assinale a alternativa'corréta:

a) O PlanejaSUS é um sistema exclusivo do Ministério da Saude, que define todas as a¢fes de planeje
sem participacdo dos estados e municipios

b) No PlanejaSUS, o monitoramento e a avaliagdo ndo sao considerados instrumentos essenciais |
planejamento estratégico do SUS.

c) Um dos objetivos do PlanejaSUS é apoiar, a implementacdo de instrumentos de planejamento na
esferas do SUS, visando a qualidade das praticas gerenciais e a resolubilidade da gestdo e dos s
prestados a populacao.

d) A atuacdo do PlanejaSUS _méao requer nenhuma adaptacao dos instrumentos de planejamento [
realidades especificas defada estado ou mumicipi

e) O PlanejaSUS nao incehtiva a participacao social no processo de planejamento do SUS

Questao 03
A Lei n°® 8.080/90, estabelece, em seu Art. 7°, que “As acGes e servicos publicos de salde e os servicos pl
contratados ou conveniades que integram o Sistema Unico de Saude (SUS), sdo desenvolvidos de acordo
diretrizes previstas n@ Art. 198 da Constituicdo Federal”, obedecendo ainda a uma série de principios. Ava
afirmacoes:

I. Universalidade de acesso aos servicos de saude em todos o0s niveis de a:

Il.__Integralidade de assisténcia, entendida como conjunto articulado e continuo das acgdes e serv
preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em todos 0s nhiveis
complexidade do sisten

[I**Divulgacao de informacgdes quanto ao potencial dos servigos de saude e a sua utilizacdo p..

IV. Direito a informacdo, as pessoas assistidas, sobre sua saude, excetuadas aquelas relativas a
extremos

Sobre as assertivas acima € correto afirmar:

a) Somente |, Il, e IV estédo corretas
b) Somente I, Il e lll estédo corretas
c¢) Somente Il e Il estdo corretas.
d) Somente | e IV estédo corretas

e) Somente lll e IV estéo corretas.
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Questao 04

A Lei n° 8.142/90 estabelece diretrizes para a participacédo social na gestao do Sistema Unico de Saude
incluindo a representacdo dos usuarios em Conselhos e Conferéncias de Saude. Considerando as dispos
referida lei, assinale a alternativa correta sobre a representacédo dos usuarios:

a) A representacdo dos usuarios deve ser majoritaria, assegurando-lhes a maioria absoluta dos assen
Conselhos de Saude.

b) Os Conselhos de Saude devem ter representacdo paritaria dos usuarios em relacéo, ao segmer
trabalhadores da saude, estes que assumem o maior nimero no conselho.

c) A composicao dos Conselhos de Saude deve variar conforme o tamanho da_populacdo do muni
adaptando-se as necessidades locais.

d) A representacdo dos usuarios nos Conselhos de Salde e Conferénciasisera paritaria em rela
conjunto dos demais segmentos.

e) A representacdo dos usuarios deve ser equivalente ao segmento dos‘gestores de saude, sem nec
de incluir trabalhadores e prestadores de servigo.

Questéo 05

A Educacdo Permanente em Sadde (EPS) € uma proposta de acéo estratégica do Sistema Unico de Salic
capaz de contribuir para a transformacéo dos processos formatives, das praticas pedagdgicas e de saude,
organizacdo dos servicos, empreendendo um trabalho articulado eéntre o sistema de salude e as insti
formadoras. O fortalecimento das praticas de educacio permanénte em salde no Sistema Unico de Saud
EPS-SUS) (Portaria n° 3.194, 28/11/2017) tem os seguintes abjetivos especificos:

Promover a formacdo e desenvolvimento des trabalhadores no SUS, a partir dos problemas cotid
referentes a atengéo a saude e a organizacao do trabalho em saude;

Fortalecer as praticas de Educacédo Pefmanente em Saude nos estados, Distrito Federal e municipi
consonancia com as necessidades para‘qualificacdo dos trabalhadores e profissionais de saude;
Promover a articulacao intra e interinstitucional, de modo a criar compromissos entre as diferentes 1
de gestdo, de servicos de saude e educacdo e do controle social, com o desenvolvimento de ativ
educacionais e de atencao a saudedntegral, possibilitando o enfrentamento criativo dos problemas
maior efetividade das acdes de saude e educacdao;

Estimular o planejamehto, execucdo e avaliacdo dos processos formativos, compartilhados
instituicBes de ensineppraogramas de residéncia em saude e servi¢os de saude;

Prevé que as demandas,para a capacitacdo na Educacédo Permanente em Saude se definam soment
de uma lista de necessidades individuais de atualizag¢&o, ou das orientagdes dos niveis centrais.

Sobre as assertivas acima é correto afirmar:

a) Somente |, Ik 11l e IV estdo corretas.
b) Somente |1, IV e V estéo corretas.
c) _Somentell, Il e IV estao corretas.

d) Somente Il, IV e V estéo corretas.
e), Somente Il e V estdo corretas.

Questao 06

Na perspectiva de superar as dificuldades apontadas, os gestores do Sistema Unico de Salde (SUS) assu
compromisso publico da construcdo do Pacto Pela Saude 2006 e as prioridades foram expressas em obje
metas no Termo de Compromisso de Gestao e detalhadas no documento Diretrizes Operacionais do Pac
Saude 2006. A Portaria n® 399, de 22 de fevereiro de 2006, que divulga o Pacto pela Saude, determina e
componente em Defesa do Sistema Unico de satde (SUS), que as agdes devem contemplar:
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Estabelecimento de didlogo com a sociedade, além dos limites institucionais do SUS.
Regulamentagédo da EC n° 29 pelo Congresso Nacional, com aprovac¢do do PL n° 01/03, ja aprov
aprimorado em trés comissdes da Camara dos Deputados.

Desarticular mobiliza¢des sociais, que estejam em desacordo com 0 que preconiza a organizacao p
municipal.

Ampliacdo e fortalecimento das relagbes com os movimentos sociais, em especial 0s que lutam |
direitos da saude e cidadania e Elaboracao e publicacdo da Carta dos Direitos dos Usuarios do SUS
Aprovacéao do orcamento do SUS, composto pelos orcamentos das trés esferas de gestao, explicite
compromisso de cada uma delas em ac¢des e servi¢cos de saude de acordo come@ Constituicdo Fede

Sobre as assertivas acima € correto afirmar:

a) Somente |, I, IV e V estéo corretas.
b) Somente IV e V estdo corretas.

c) Somente |, IV e V estdo corretas.
d) Somente I, Il e IV estédo corretas.
e) Somente |, Il e IV estdo corretas.

Questao 07

No ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), resgatameu-construir a cultura de planejamento €, ao mesmo
um avanco e um desafio. O Sistema de Planejamento do SUS é objeto do item 4 do anexo da Portaria N° 39¢
estando nele contidos o seu conceito, principiosée objetivos principais, na conformidade do presente docur
Destaque, também, que o Pacto estabelecegontos prioritarios de pactuacédo para o planejamento. Sobr
pontos, analise as proposicdes abaixo e marque V. (Verdadeiro) ou F (Falso):

(
(

)
)

A adocdo das necessidades(de satde da populagdo como critério para o processo de planejame
ambito do SU¢

A integracao dos instrumentos de planejamento, tanto no contexto de cada esfera de gestéo, quar
SUS como um tod

A institucionalizagée e o\fortalecimento do PlanejaSUS, com adog¢ao do processo de planejame
neste incluido efmoniteramento e a avaliacdo, como instrumento estratégico de gestac

A revisdo e a adogao de um elenco de instrumentos de planejamento — tais como planos, relatér
programac@es =a serem adotados pelas trés esferas de gestdo, com adequacao dos instrumentos
do SUS.no tocante a este processo e instrumentos dele resi

A cooperagao entre somente ente as esferas federal e estadual de gestdo para o fortalecimen
equidade do processo de planejamento no SUS, principalmente no que norteia aspectos finance
paraseada municipi

A alternativa que corresponde a sequéncia correta de informacdes verdadeiras e/ou falsas é:

a) VVFEVV.
b) VFVFV.
c) FVVVV.
d FFFVV.
e) VVVVF.
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Questao 08

A promocdo da saude vem sendo discutida desde o processo de redemocratizacdo do Brasil, no qui:
Conferéncia Nacional de Saude se constituiu como o grande marco da luta pela universalizacao do siste
saude e pela implantagéo de politicas publicas em defesa da vida, tornando a satde um direito social irrevc
como os demais direitos humanos e de cidadania. A Politica Nacional de Promocéo da Saude (PNPS) este
a importancia da intersetorialidade na promocao da saude.

A intersetorialidade, nesse contexto, pode ser definida como:

a) A articulacdo exclusiva entre setores da saude para desenvolver praticas integradas.

b) A juncéo de acdes entre as unidades béasicas de saude de diferentes municipios

c) A cooperacao entre diferentes setores sociais e areas do governo para abordar.determinantes da s:
d) A criagcdo de redes de apoio somente dentro do sistema de saude.

e) A participacédo apenas de setores da educacao na promocéao da saude.

Questao 09
A Portaria GM/MS n° 3.493, de 2024, introduz mudancas no cofinanciamento-federal para o Piso de Ate
Priméria a Saude no Sistema Unico de Saude (SUS). Sobre essas mudangas, assinale a alternativa corret

a) A metodologia instituida pela Portaria GM/MS n° 3.493 redefine,o financiamento da Atencdo Primar
Saude (APS) com base em critérios de desempenho e, de equidade.

b) O principal objetivo da Portaria é descontinuar o financiamento da Atencdo Primaria e focar os rect
na Atencao Hospitalar de Média e Alta Complexidade.

c) O novo modelo de cofinanciamento federalavisa eentralizar os recursos no Ministério da Sal
eliminando a necessidade de pactuacfes cam as\estados e municipios

d) A Portaria GM/MS n° 3.493 estabelece "que ‘todos os municipios receberdo valores iguais
cofinanciamento, sem considerar diferenca$ populacionais ou regionais

€) A nova metodologia exige que o cofinanciamento da Atencdo Priméria a Saude seja financi
exclusivamente pelos municipiosgisentando a participacao federal.

Questéao 10

A Politica Nacional de AtencdoBasica (PNAB), definida pela Portaria n® 2.436/2017, estabelece as diret
para a organizacao e funcionamento des servi¢cos de Atencao Basica no Sistema Unico de Saude (SUS). ¢
tematica, julgue as assertivas, abaixo, colocando (V) para a assertiva verdadeira e (F) para a assertiva fals:

() A PNAB visa ampliar,e qualificar o acesso dos usuarios aos servigcos de saude por meio de eq
multiprofissionais, fertalecendo a prevencédo, promoc¢ao, diagnostico e tratamento de doencas e agray

() Todos os estabeléecimentos de saude que prestem agdes e servicos de Atencdo Basica, no ambito ¢
serdo denominados Unidade Béasica de Saude (UBS).

() A PNAB'tem/na Saude da Familia sua estratégia prioritaria para expansdo e consolidacdo da At
Bésica.

( ) A Atengcao Béasica é caracterizada como porta de entrada preferencial do SUS, possui um e:
privilegiado de gestdo do cuidado das pessoas e cumpre papel estratégico na rede de atencéo, s
como base para o seu ordenamento e para a efetivacao da integralidade.

A sequéncia correta de cima para baixo é:

a) V,V,V,F
b) F,V,V,F.
c) F,V,F, V.
d V,F,V,V
e V \%
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Questao 11

A Lei 8.080/1990 estabelece as diretrizes e bases do Sistema Unico de Saude (SUS) no Brasil, regulament
saude como um direito de todos e um dever do Estado. De acordo com essa lei, quais sdo 0s prin
organizacionais que fundamentam o SUS?

a) Participacdo Popular, regionalizacdo, descentraliza¢do e hierarquizacao.

b) Participacdo comunitaria, descentralizacéo, privatizacao, hierarquizacdo e equidade.
c) Integralidade, centralizagéo, verticalizagao, equidade e universalidade.

d) Regionalizacdo, exclusividade, centralizacédo, equidade e gratuidade.

e) Equidade, privatizagéo, verticalizagéo, universalidade e integralidade.

Questéo 12

A Lei 8.142/1990 estabelece mecanismos para a participacdo popular e a descentralizacao do Sistema Ut
Saude (SUS). Um dos instrumentos centrais para essa participacdo é o Consglho de“Saude, que atua |
esferas de governo. De acordo com essa lei, qual € a principal funcdo dos Conselhos‘de Saude?

a) Definir o orcamento anual do SUS, limitando a atuagéo das secretarias de saude estaduais e munic

b) Aprovar exclusivamente os projetos de infraestrutura hospitalar ém ambito federal.

c) Realizar auditorias periddicas nas contas publicas de hospitais e centros de saude privados.

d) Exercer o controle social, atuando na formulacdo de estratégias e no acompanhamento da execu
politica de saude.

e) Coordenar as atividades de fiscalizacdo e regulacddnde medicamentos junto a Agéncia Nacion
Vigilancia Sanitaria (ANVISA).

Questéo 13

A Lei 8.142/1990 também regula a transferéncia de recursos financeiros para a execucao das acoes de sal
relacdo ao repasse de recursos financeiros de Funde, Nacional de Saude para os fundos de saude est:
municipais, qual dos critérios a seguir é exigido por essa lei?

a) Presenca obrigatoria de hospitaissde,alta complexidade em todas as regides.

b) Realizacdo de auditorias federals anuais nas secretarias estaduais de saude.

c) Existéncia de Conselhos de&Saldenos niveis estadual e municipal com participacao da comunidads
d) Autonomia dos Estados para alocar recursos do Fundo Nacional sem prestacao de contas.

e) Realizacdo de consultagypublicas anuais nas capitais para direcionamento dos recursos financeiros.

Questéao 14
No que diz respeito a equipe Saude da Familia com base na Politica Nacional de Atencdo Basica institu
Portaria GM 2.346 (PNAB;,2017), € CORRETO afirmar que:

a) O numero de ACS deve ser suficiente para cobrir 100% da populacdo cadastrada, com um maxin
750 pessoas por ACS e de 12 ACS por equipe de Saude da Familia, ndo ultrapassando o limite m;
recomendado de pessoas por equipe.

b) Sé&o atribuicdes do profissional médico na ESF: realizar consultas clinicas, pequenos procedime
cirurgicos, atividades em grupo na unidade e, quando indicado ou necessério, no domicilio e/ou
demais espacos comunitarios (escolas, associacdes entre outros); em conformidade com proto
diretrizes clinicas e terapéuticas, bem como outras normativas técnicas estabelecidas pelos ges
observadas as disposicdes legais da profissao.

c) A existéncia de equipe multiprofissional (equipe saude da familia) composta por, no minimo, méc
especialista em saude da familia, enfermeiro especialista em saude da familia, auxiliar ou técnic
enfermagem.

d) Cada equipe de saude da familia deve ser responsavel por, no maximo, 5.000 pessoas, sendo a
recomendada de 3.000 pessoas, respeitando critérios de equidade para esta definigcéo.

e) A equipe de saude bucal € obrigatoria a sua existéncia dentro da equipe minima de saude da familia
encontra-se 0s seguintes profissionais: Técnico de saude bucal, Cirurgido dentista e auxiliar de const
dentario.
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Questao 15

Na Atencdo Priméria & Saude (APS), o niumero de pessoas vinculadas por equipe € um parametro essenc
garantir a qualidade e eficiéncia do atendimento. Esse parametro define o nimero de pessoas que cada ec
saude da familia deve acompanhar, sendo influenciado por diversos fatores, incluindo a capacidade da eq
perfil epidemiolégico da populacdo e o contexto local. Recentemente a Portaria GM/MS n° 3.493, de 2
introduziu mudancas no cofinanciamento federal para o Piso de Ateng&o Primaria a Satde no Sistema Un
Saude (SUS) e para fins de pagamento, ficam estabelecidos os seguintes parametros para o niumero de
vinculadas por equipe, considerado o porte populacional dos municipios e do Distrito Federal:

I.  para municipios com até 20.000 habitantes: parametro de 2.000 pessoas vinculadas por eSF;
Il.  para municipios com populacao entre 20.001 e 50.000 habitantes: parametro de2.500 pessoas vinc
por eSF;
[ll.  para municipios com populacéo entre 50.001 e 100.000 habitantes: parametroxde 2.750 pessoas vinc
por eSF;
IV.  para municipios com mais de 100.000 habitantes: parametro de 3.000"pessoas vinculadas por eSF;
V. para municipios com mais de 150.000 habitantes: para@metro de 5.000Q pessoas vinculadas por eSF.

Sobre as assertivas acima € correto afirmar:

a) Somente |, I, lll e IV estdo corretas.
b) Somente |, II, IV e V estéo corretas.
c) Somente I, Il e IV estédo corretas.

d) Somente Il, IV e V estéo corretas.
e) I, 1, 1, IV eV estdo corretas.
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ENFERMAGEM

Questao 16

A Lei n° 7.498 de 25 de junho de 1986, dispbe sobre a regulamentagéo do exercicio da Enfermagem no
Enfermagem e suas atividades auxiliares somente podem ser exercidas por pessoas legalmente habili
inscritas no Conselho Regional de Enfermagem com jurisdicdo na area onde ocorre o exercicio. No artigo
desta lei, € determinado que o Enfermeiro exerce todas as atividades de Enfermagem, cabenc
privativamente:

a) participacdo no planejamento, execucao e avaliacdo da programacao de saude.

b) prescricdo de medicamentos estabelecidos em programas de saude publica e em rotina aprovad
instituicdo de saude.

c) cuidados de enfermagem de maior complexidade técnica e que exijam ¢enhecimentos de base ciel
e capacidade de tomar decisdes imediatas.

d) assisténcia de enfermagem a gestante, parturiente e puérpera.

e) execucao do parto sem distocia.

Questao 17

Considerando a Lei n® 7.498, de 25 de junho de 1986, é fundamental para o enfermeiro entender as atrib
gue lhe sédo exclusivas. Em relacéo a isso, as atividades gue estao de acordo com as competéncias exclu
enfermeiro, conforme estabelecido pela referida lei, séo:

a) Coordenacdo de programas de controledde infeccdo hospitalar, incluindo a elaboragdo de proto
especificos e o treinamento de equipes multidisciplinares, em parceria com outros profissionais de s

b) Supervisdo e gerenciamento de equipes de enfermagem, incluindo a responsabilidade pela avalic
adaptacao dos planos de cuidadessindividuais dos pacientes, em relacdo a assisténcia de enfermag

¢) Conducao de pesquisas clinicas emenfermagem, incluindo o desenho do estudo, coleta e andlise de
e publicacdo de resultados em periodicos especializados.

d) Desenvolvimento e implementacao de planos terapéuticos especificos para pacientes crénico
unidades de terapia inténsiva, €em revisao e ajustes constantes baseados em protocolos médicos.

e) Realizacdo de procedimentos de alta complexidade, como puncdo lombar, quando a equipe médic
esta disponivel, sgb protecolos estabelecidos.

Questéo 18
Sobre a Lei 7.498/86,que dispde sobre a regulamentacao do exercicio da Enfermagem e da outras provid
assinale a alternativa correta.

a)_Ao enfermeiro cabe, privativamente, educacgéo visando a melhoria de saude da populagao.

b) AfEnfermagem é exercida privativamente somente pelo enfermeiro, pelo técnico de enfermagem,
auxiliar de enfermagem e atendente de enfermagem, respeitados os respectivos graus de habilitaca

c)“No planejamento e na programacéao das instituicoes e dos servi¢cos de saude é facultativo o planeja
e programacao de Enfermagem.

d) Ao enfermeiro cabe, como integrante da equipe de saude, consultoria, auditoria e emissao de parecel
matéria de enfermagem.

e) A programacao de enfermagem inclui a prescricdo da assisténcia de enfermagem.
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Questao 19 )
Analise as assertivas a seguir, sobre a Resolugdo Cofen n® 564/2017, que aprova o Cdodigo de Etic
Profissionais de Enfermagem:

E dever requerer junto ao gestor a quebra de vinculo da relacdo profissional/usuarios quando leouver
a sua integridade fisica e moral, comunicando ao Coren e assegurando a continuidade da assistér
Enfermagem

E proibido negar assisténcia de enfermagem em situaces de urgéncia, emergéncia, epidemia, des
catastrofe, desde que nao ofereca risco a integridade fisica do profissional

E direito negar-se a ser filmado, fotografado e exposto em midias sociais durante @,desempenho de
atividades profissionais.

Na elaboracao da resolucéo n° 564/2017, o Conselho Federal de Enfermagem;yconsiderou 84@j n° 1.
de 07 de agosto de 2006 (Lei Maria da Penha) que cria mecanismos paras€eibir avioléncia domés
familiar contra a mulher, nos termos do 8 8° do art. 226 da Constituicdo Federake a Lei n° 1Q4 78, ¢
de novembro de 2003, que estabelece a notificacdo compulséria, né territério nacional, nos casc
violéncia contra a mulher que for atendida em servicos de salde publicos'e privados

Quais estao corretas?

a) Apenasli, lllelV.

b) Apenas e lll.

c) Apenasllelll.

d) ApenaslllelV.

e) Apenas|, lll e lV.
Questéao 20

Em relacéo a Resolucdo COFEN n° 56442017, que aprova o Codigo de Etica dos Profissionais de Enferm.
analise as afirmativas a seguir:

E direito do enfermeiro suspender as atividades, individuais ou coletivas, quando o local de trabalhc
oferecer condi¢coes seQuras ‘para o exercicio profissional, ressalvadas as situacdes de urgér
emergéncia, devendeyformalizar imediatamente sua decisdo a instituicio e ao Conselho Region
Enfermagem

E obrigatéria a comunicacdo para os 6rgdos de responsabilizacido criminal, independentement
autorizacdo, de casos de violéncia contra criancas e adolescentes, idosos e pessoas incapacitadas
condicdes.de firmar consentiment

E dever@o profissional de enfermagem manter sigilo sobre fato de que tenha conhecimento em raz
atividade profissional, exceto quando o fato seja de conhecimento publico, ou nos casos previstc
legislagédo ou por determinacao judicial ou com o consentimento escrito da pessoa envolvida.

Dasfafirmativas acima:

a)
b)
c)
d)
e)

apenas | esta correta.
apenas |l esta correta.
apenas Il e lll estdo corretas
apenas | e Il estdo corretas
todas estdo corretas.
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Questéao 21
De acordo com a Resolucédo Cofen n® 564/2017, que aprova o Cadigo de Etica dos Profissionais de Enferm
assinale a alternativa que apresenta uma proibicdo aos profissionais de enfermagem.

a) Recusar-se a executar prescricdo de Enfermagem e Médica na qual ndo constem assinatura e nur
registro do profissional prescritor, exceto em situacao de urgéncia e emergéncia.

b) Posicionar-se contra, e denunciar aos 0rgaos competentes, acdes e procedimentos de membros da
de saude quando houver risco de danos decorrentes de impericia, negligéncia e imprudéncia ao pa
visando a protec&o da pessoa, familia e coletividade

c) Suspender as atividades, individuais ou coletivas, quando o local de trabalho néo ‘oferecer cond
seguras para o exercicio profissional e/ou desrespeitar a legislacédo vigente, ressalvadas as situac
urgéncia e emergéncia.

d) Receber vantagens de instituicdo, empresa, pessoa, familia e coletividade,além de.que lhe é devido.
forma de garantir assisténcia de Enfermagem diferenciada ou beneficiosde gualquer natureza pare
para outrem

e) Requerer ao Conselho Regional de Enfermagem, de forma fundamentada, medidas cabiveis para ob
de desagravo publico em decorréncia de ofensa sofrida no exerci€io profissional ou que atinja a profi

Questéao 22
Quanto as infracbes e penalidades previstas, no Cédigo de Eticd dos Profissionais de Enfermagem (Resolt
564/2017), analise as afirmacdes:

I. Considera-se infracao ética e disciplinar a acdo,©missao ou conivéncia que impligue em desobedi
e/ou inobservancia as disposi¢ées do Caédigosde. Etica dos Profissionais de Enfermagem, bem cc
inobservancia das normas do Sistema Cofen/Canselhos Regionais de Enfermagem

Il. A gravidade da infracdo é caracterizadagpor meio da andlise do(s) fato(s), do(s) ato(s) praticado(
ato(s) omissivo(s), e do(s) resultado(s)

lll. As penalidades a serem impostas pelo Sistema Cofen/Conselhos Regionais de Enfermagem, confo
que determina o art. 18, da Lei n%5.905, de 12 de julho de 1973, sdo as seguintes: adverténcia e
multa; censura; cassacao do direito ao exercicio profissional

IV. A multa consiste na obrigateriedade’de pagamento de 01 (um) a 8 (oito) vezes o valor da anuidac
categoria profissional a qual pertence o infrator, em vigor no ato do pagament

Quais alternativas sao verdadeiras?

a) lell apenas.

b) 1e lll apenas!

c) I, Il elll apenas.
d) Il eIV apenas:

e) E), lll eIV apenas.

Questdo 23

O enfermeiro'Bruno, trabalha na UTI do Hospital S&do Bernardo e esta se preparando juntamente ao médic
assisténcia de enfermagem em uma extubacao traqueal, solicitada mediante prescricdo médica, visto o p
estar estavel hemodinamicamente, nao havendo razdo para a manutencao da via aérea artificial.

Para o procedimento, o enfermeiro deve:

I.  Manter monitoragao de eletrocardiograma e oximetria do paciente.
Il.  Hiperoxigenar o paciente e realizar a aspiracdo oral e traqueal antes da retirada do tubo.

[ll.  Instruir o paciente a respirar profundamente e conectar a seringa a valvula do cuff e esvazié-lo no pic
inspiracdo profunda, retirando o tubo muito lentamente (em média de 30 a 40 segundos), a fim de ¢
traumas possiveis na via aérea.

IV. Estimular o paciente a respirar profundamente e tossir
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Quais alternativas sao verdadeiras?

a) | e ll apenas.

b) 1e IV apenas.
c) lelll apenas.
d) Il e IV apenas.
e) I, Il elV apenas.

Questéao 24

A ventilagdo mecéanica € um método artificial para manutencdo da ventilagdo em pacientes‘impessibilitad
respirar espontaneamente, feito através da introducéo de prétese na via aérea do paciente(tubos orotraqt
tubos de tragueostomia) e mediante ventiladores mecénicos, capazes de fornecer uma pressao positiva ao
respiratorio para expansao pulmonar.

O planejamento dos cuidados de enfermagem aos pacientes submetidos a(ventilacao mecéanica tem
objetivos:

l.
Il.
[l.
V.
V.

reconhecer o equipamento e seus acessorios.
conferir parametros ventilatorios e ajustes de alarmes.
Reconhecer sinais de hipoxemia e hipercapnia.
Garantir assincronia paciente/ventilador.

Interpretar valores gasomeétricos.

Assinale as afirmativas corretas?

a) I, Il elV apenas.
b) I, 1I, lll e V apenas.
c) Il elll apenas.

d) I elV apenas.

e) |, Il eV apenas.

Questéao 25
Correlacione as modalidades de véntilagad mecanica, numerando de cima para baixo a associagao.

Ventilacdo controlada (CMV).

Ventilagcdo assistida’/(AMV).

Ventilacdo assistida-controlada (A/C).
Ventilacdo mandatoriajintermitente (SIMV).
Ventilagdo com, pressao controlada (PCV).

arwnE

) permite mecanismo misto de disparo, onde o clico do aparelho dependera do esforco respiratorio do pa
porémecom-uma frequéncia respiratdria pré-determinada no aparelho, caso o paciente apresente apr
gueda importante da frequéncia respiratoria.

).nesta modalidade todos 0os movimentos ventilatérios sdo gerados pelo aparelho e o paciente ndo € c:
Iniciar, respiracdes adicionais. Assim a frequéncia respiratéria é programada no proprio respirador
sensibilidade do aparelho n&o interfere em sua ciclagem.

) neste tipo de ventilagcdo o aparelho é deflagrado pelo esfor¢o inspiratério do paciente, que ao red
pressao intratoracica, faz cair a pressao das vias aéreas, determinando a frequéncia respiratoria.
modalidade € necessario que o paciente tenha drive respiratorio, pois o ventilador néo clica sozinho.

) esta modalidade permite ao paciente em respiragao controlada, a possibilidade de respirar espontane
entre as ventilacdes geradas pelo aparelho. H4 manutencdo de um fluxo de ar no circuito entre uma ir
de ar e outra, permitindo que o paciente respire sozinho nestes intervalos, combinando assim venti
controlada e ventilacdo espontanea.

) nesta modalidade o equipamento é ciclado a tempo, permitindo a limitagdo do pico de presséo expire
O valor de presséao preestabelecido é rapidamente alcancado no inicio da inspiracdo e se mantém
toda fase inspiratéria do ciclo.
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A associacao correta €?

a) 1,2,3,4eb.
b) 2,3,4,5¢e 1.
c) 3,1,2,4eb5.
d 4,5,3,2el.
e) 3,2,1,4eb.
Questéao 26

Paciente J.K.B., internado na UTI do Hospital Sado José, ha 5 dias utilizando dreno de térax,,Que cuidados
cliente e para a manutencéo deste dreno, a enfermeira Joana deve ter?

Manter o paciente em posi¢cdo semi-fowler e movimenté-lo no leito a cada 2 horas. Esta acdo tem
consideracao o estimulo a saida de ar e liquido.

Incentivar a tosse, a respiracdo profunda e a deambulacéo, se possivel. Esta acdo considera a fac
da drenagem e a prevencao de obstrucdo do dreno.

Manter permeabilidade e funcionamento apropriado do sistema de drehagem, evitando sua obstrucé
qualquer motivo: coagulo, dobra do dreno e outros. A consideracao'desta acdo € que a complicacac
grave de um dreno de térax € a ocorréncia de um pnéumotdrax hipertensivo. A prética rotineir:
clampear drenos toracicos predispde o paciente a essa complicacao.

Manter o sistema de drenagem sempre acima do torax doeypaciente. Esse cuidado deve ser mant
manipulacéo e transporte do paciente.

Controlar volume e aspecto da drenagem a intervalos,regulares. O volume drenado é um dos parar
a serem avaliados para definir a retirada doreno.

) Pleu‘m parietal

Pleura visceral

Respiro
s ::..l\ = A p

[ ‘ ‘ ;

\ / =

I'\l-. - < K -
N o / S | — Frasco de drenagem

_ Solugao estéril

*Imagem de acesso aberto (24.10.2024).

Assinale as afirmativas corretas?

a)
b)
c)
d)
e)

I, IVeV.
I, llle V.
I, IV e V.
I, 11, 1lle V.
L, [ll'e V.
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Questéao 27

Uma mulher de 65 anos de idade, hipertensa, internada ha 25 dias na clinica médica, devido a acidente v:
encefalico (AVE), foi transferida para a unidade de terapia intensiva adulto. O enfermeiro da unidade, ao re
sua admisséo, identificou que a paciente apresentava tosse e retencao severa do bolo alimentar em cavid
durante a oferta da alimentacdo. Diante disso, a equipe multidisciplinar optou por instalar sonda nasoe
(SNE), com inicio de dieta enteral.

Com base no caso clinico, avalie as afirmacdes a seguir.

I.  Adieta de infusdo continua ou lenta deve ser administrada com auxilio de bomba de infuséo.

II. A infusdo da dieta deve ser interrompida durante procedimentos como aspiracéo traqueal, fisioter:
mudanca de decubito, cuidados de higiene corporal e oral, transporte e outr@s gue, possam interfe
administracédo da dieta.

lll.  Pacientes com sonda nasoenteral devem ser estimulados a realizar higiene oral . com maior frequénc
virtude do aumento de bactérias na regido da orofaringe por jejum pdonga

Assinale as afirmativas corretas?

a) I, Ilell.

b) 1e Il apenas.

c) lelll apenas.
d) Il elll apenas.
e) | apenas.

Questéao 28
A enfermeira Joana ao avaliar a lesdo por pressae dapaciente J.L.O., 75 anos, internada na UT], classifica
como estadiamento estagio lll. O que isso significa?

a) Que a pele esta intacta com areamlocalizada apresentando vermelhiddo que ndo empalidece, loc:
sobre uma proeminéncia 0ssea.

b) Que houve perda da espessSura de tecido. A gordura subcutéanea esta visivel, mas o 0ss0, tent
musculo ndo esté exposta: Com secrecdo presente, mas ndo obscurece a profundidade da plerda de

c) Que houve perda parciahde espessura da derme, apresentando-se como uma ulcera rasa aberta, ¢
de ferida vermelho résea sem secrecao.

d) Que houve perdade espessura total na qual a base da Ulcera é coberta por secrecéo e crosta. A ve
profundidade e, portanto, o estagio somente pode ser determinado até que suficiente secrec¢éo ou
seja removida para,expor o leito da ferida

e) Que houye perda de tecido de espessura total com 0sso exposto, tenddo ou musculo. Secre¢ao ¢
presentés empalgumas partes do leito da ferida

Questao 29

Os achados de avaliacao da pele refletem a saude em geral, hidratacdo e estado nutricional do cliente. A av
da pele€nvolve a inspecédo da cor, da textura, umidade, turgor, temperatura e inspecao focada na palpe
erupegodes, lesdes ou feridas. Como o enfermeiro deveria descrever uma infecg@o bacteriana de tecidos pro
da pele, frequentemente precedida por uma pequena ferida na area, permitindo que bactérias invadam o t
gue pode ocorrer em qualquer lugar, sendo caracterizada por edema, vermelhiddo, temperatura Ic
sensibilidade aumentada ou dor?

a) Impetigo.

b) Verrugas.

c) Celulite

d) Herpes simples.
e) Ptiriase rosea.
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Questéao 30

Um homem com 75 anos de idade foi admitido em um hospital universitario, com sinais e sintomas de afz
hemiplegia esquerda, sendo encaminhado para a unidade de internacédo clinica com diagnostico de ac
vascular encefélico isquémico (AVEi). Na unidade, a enfermeira o admitiu e realizou a anamnese. ApGs 72 |
de internacdo, o paciente encontrava-se consciente, acamado, respondendo a estimulos verbais simple:
descontrole dos estimulos de miccdo; apresentava sinais vitais dentro dos padrdes de normalidade, e»
temperatura, aferida em 38,7 °C. Encontra-se com cateter vesical de demora funcionante, com di
concentrada e precipitada no sistema coletor e hidratacdo venosa periférica em membro superior direito.
Considerando as informacdes do caso clinico apresentado, avalie as afirmacdes a seguir.

I.  Ainfeccao urinaria € uma das complica¢cdes mais comuns em pessoas idosas intérnadas e costuma
devido a gravidade do estado dos pacientes, a diversidade microbiana e a €xposicéo a procedin
invasivos, como o cateterismo vesical

Il. A troca do cateter vesical e do sistema de drenagem deve ser realizada mediante a alteracdo de
laboratorial, duas vezes por semana ou caso haja colabamento dofcateter urinario ou vapamer
sistema

[ll. O descontrole dos estimulos de miccdo deve-se a atonia vesical decorrente de problemas neurolc
como AVE, deméncia, doengas do neurbnio motor, entre outras, que acarretam esvaziamentoancorn
da bexiga, aumento do residuo urinario, refluxo uretérico e bacteriaria

IV. A combinacdo de fatores como a quebra da técnica asséptica, a baixa adesao a higienizacaoodas n
uso do mesmo recipiente para desprezar a urina dagbolsa de drenagem e a diminuicdo da aten
medidas de prevencao e controle de infecgao contribuem para a ocorréncia de infeccéo.hospitalar

V. Orrisco de infec¢do relacionado a procedimentos ifivasivos € um dos diagnosticos de enfermagem po
no caso clinico descrito, sendo uma das medidas,de\prevencdo desse risco, a manutencao do col
urina aberto, desconectando o sistema sempre que necessari

E correto apenas o que se afirma em:

a) I Ilell.
b) I,IVeV.
c) LLlelV.
d) I, llleV.
e) Il,IVeV.
Questao 31

A enfermeira Talita, recebe a seguinte prescricdo medica:

Administrar aminofilina' 120 mg diluida em 50 mL de SG 5%, EV.

Sabe-se gque tem,disponivel na clinica, ampola de 10 mL de aminofilina a 2,4 %. Quantos mL de aminofil
2,4% devem sér administrados, para cumprimento da prescricao?

a) Deve-se aspirar 2,5 mL da ampola de aminofilina a 2,4% com 10 mL para administrar 120 mc
aminofilina prescrita.

b) Deve-se aspirar 3 mL da ampola de aminofilina a 2,4% com 10 mL para administrar 120 mg
aminofilina prescrita.

c) “Deve-se aspirar 10 mL da ampola de aminofilina a 2,4% com 10 mL para administrar 120 mg
aminofilina prescrita.

d) Deve-se aspirar 5 mL da ampola de aminofilina a 2,4% com 10 mL para administrar 120 mg
aminofilina prescrita.

e) Deve-se aspirar 8 mL da ampola de aminofilina a 2,4% com 10 mL para administrar 120 mg
aminofilina prescrita.
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Questéao 32
Qual a medicagdo abaixo € indicada em situa¢des de parada cardiaca, asma aguda, choque anafilatico,
alérgicas, adjuvante nos anestésicos locais, sendo um vasopressor potente?

a) dopamina.

b) dobutamina.

c) furosemida.

d) epinefrina.

e) espironolactona.

Questéao 33

Para garantir a administracao correta de medicamentos e solu¢des, € fundamentaligue o.enfermeiro saiba
a conversdo de concentra¢cdes, considerando as diferentes padronizacfes desses produtos farmacéuticos
de uma prescricdo medica para a infusdo de 500 mL de Soro Glicosado (SG) ai10%, e dispondo apenas ¢
5% (500 mL) e ampolas de glicose a 50% (10 mL), como o enfermeiro deve preparar essa solucao?

a) Paratransformar o SG de 5% em um SG de 10%, sera preciso retirar 40'mL das ampolas de glicose
com 10 mL ou utilizar 4 ampolas destas para se obter 20 g de glicose necessarios.

b) Para transformar o SG de 5% em um SG de 10%, sera préeiso retirar 30 mL das ampolas de glicose
com 10 mL ou utilizar 3 ampolas destas para se obter 15 g'dedglicose necessarios.

c) Paratransformar o SG de 5% em um SG de 10%, sera preeiso retirar 20 mL das ampolas de glicose
com 10 mL ou utilizar 2 ampolas destas para se abter 10 g de glicose necessarios.

d) Paratransformar o SG de 5% em um SG de 10%;jSera preciso retirar 5 mL das ampolas de glicose
com 10 mL ou utilizar 1 ampola desta para se obter 5 g de glicose necessarios.

e) Paratransformar o SG de 5% em um SG.de 10%, sera preciso retirar 50 mL das ampolas de glicose
com 10 mL ou utilizar 5 ampolas destas pafa se obter 25 g de glicose necessarios.

Questéao 34

A solucéo terapéutica administrada ne paciente é controlada por meio do célculo de gotejamento, no ¢
determinada a quantidade de velume infundido, utilizando-se a hora como varidvel de tempo. Atualmen
bomba de infusdo € utilizadapara realizar tal controle, entretanto, € um equipamento que pode né&o
disponivel para uso. Por esta,razéo, € necessario que o enfermeiro, que desenvolve a administracéo de s
medicamentosas, estejadapio para realizar esse controle de forma manual. Assim, quantas gotas devera

em 1 minuto, para que sejam administrados 500 mL de solucao fisiolégica 0,9% em 6 horas?

a) Deveréo cerrer 20 gotas/min.
b) Deverédo correr 25 gotas/min.
c) Deverao correr 10 gotas/min.
d) Deverée, correr 30 gotas/min.
e) Deverao correr 27,77 gotas/min.

Questao/35
Quantas gotas deverdo correr em 1 minuto, para que sejam administrados 100 mL de solucéo fisiologica
em 40 minutos?

a) Deveréao correr 50 gotas/min.
b) Deveréo correr 40 gotas/min.
c) Deveréao correr 30 gotas/min.
d) Deveréao correr 60 gotas/min.
e) Deveréo correr 120 gotas/min.
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Questao 36
Associe os medicamentos com suas indicagoes:

Polimixina.

Etomidato.

Mononitrato de isossorbida.
Varfarina.

Ondansetrona.

agrwnE

() Nauseas e vomitos decorrentes de radioterapia, quimioterapia e pds-operatorios.

() Tratamento e prevencao da doenca tromboembodlica.

() Indutor de anestesia geral em procedimentos curtos, de diagnéstico e ambulatorial. €amo suplemer
anestesia regional. Hipnatico.

() Apresenta acao bactericida contra quase todos os bacilos Gram-negativas, com, eXxtetas dpp.
InfeccBes por Pseudomonas aeruginosa e Acinetobactaresistentes a todasas alternativas disponiveis.

( ) S&o poderosos vasodilatadores. Atuam sobre as veias, reduzindo a pré-carga cardiaca e a reflexdo
arterial, diminuindo a pés-carga tambeém.

A associacao correta, de cima para baixo é:

a) 53,2,1,4
b) 3,4,2,1,5
c) 53,241
d 5,421,3
e) 4,5,2,1,3
Questéao 37

Entende-se como choque uma sindrome compléxa, caracterizada pela incapacidade do sistema circulaté
fornecer oxigénio e nutrientes aos tecidosmde forma a atender suas necessidades metabdlicas. Se caracteriz
pela inadequacao da perfusédo organica em atender a demanda de oxigénio tecidual.

Quanto ao padrdo hemodinamico,ual e4ipo de choque que envolve hemorragia, desidratacdo e seque
liquidos:

a) cardiogénico.
b) hipovolémico.
c) obstrutivo.
d) distributivo.
e) séptico.

Questéao 38
A cateterizagée. vesical € um procedimento com finalidade terapéutica e/ou diagnostica. Coloque verdadei
falso ao quearacteriza indicacao do procedimento.

() alivio da retencao urinaria aguda ou croénica.
( )drenagem e controle do volume urinario, no pré, intra e pos operatorio.
() mensuracado acurada do volume urinario de pacientes gravemente enfermos.
() pacientes com lesfes extensas de pelve e do perineo.
() parturientes em trabalho de parto.
() em todos os pacientes em uso de diuréticos.

a) V,V,F,V,F,F.

b) F,V,F,F,V, F.

c) V,F,V,F,V,F.

d V,V,F, F,FF.

e V,V,V,; V, F, F.
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Questao 39
S&o cuidados de enfermagem para a manutencéo do cateter vesical:

I.  Realizar higiene do meato uretral com sabdo liquido uma vez ao dia.

Il.  Evitar que a bolsa coletora entre em contato com o chéao.
[ll.  Manter o tubo coletor em posicgéo inferior ao abdome e esse acima do nivel da bolsa de drenagem.
IV.  Obstruir o cateter de 6 em 6 h, € importante para verificar se 0 paciente esta com baixo déhito urina

Quais alternativas sao verdadeiras.
a) lellapenas.

b) 1, lll apenas.
c) I, II, Il apenas.
d) I, 1, IV apenas.

e) Il elV apenas.

Questéao 40

A Resolucao Cofen n°736, de 17 de janeiro de 2024, dispde sobre a implementacao do Processo de Enfert
em todo contexto socioambiental onde ocorre o cuidado de enfermagem. Embasados nesta resolucao, a\
afirmativas a sequir:

I. O Processo de Enfermagem-PE, deve ser realizado,.de made deliberado e sistematico, em tado co
socioambiental, em que ocorre o cuidado de Enfermagem

II. O Processo de Enfermagem deve estar fundam@éntado em suporte tedrico, que podem estar assc
entre si, como Teorias e Modelos de CuidadegSistemas de Linguagens Padronizadas, instrumen
avaliacao de predicédo de risco validados,/Protocolos baseados em evidéncias e outros conhecin
correlatos, como estruturas tedricas coneeituais € operacionais que fornecem propriedades descr
explicativas, preditivas e prescritivas guedhe servem de base.

. O Processo de Enfermagem organiza-se em quatro etapas inter-relacionadas, interdepend:
recorrentes e ciclicas.

IV.  Os Técnicos e Auxiliares de Enfermagem, em conformidade com o disposto na Lei n° 7.498, de 2
junho de 1986, e do Decret0 94.406, de 08 de junho de 1987, que a regulamenta, participam do Prc
de Enfermagem, com Andtagdes de Enfermagem, bem como na implementag&o dos cuidados pres
e sua checagem, sob@supervisao e orientacdo do Enfermeiro.

Quais alternativas estaogorretas?

a ILIllelv.

b) 1e Il apenas.
c) lelV apenas:
d) Il elV apenas.
e) llle NWhapenas.

Questao41

A Enfermeira Kellyn, que trabalha na UTI do Hospital Sdo José, vai ao leito do paciente H.J.K., para avali
clinica'e de seus dispositivos. Ao verificar seu acesso venoso periférico, observa pele fria, palida e transl
edema maior que 15 cm, dor variando de moderada a severa, diminuicdo da sensibilidade e comprometi
circulatério. Ao aplicar escala de classificacdo de infiltracdo e extravasamento, a enfermeira classifica a m
com qual grau?

a) GrauO.
b) Grau 1.
c) Grau 2.
d) Grau 3.
e) Grau 4.
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Questéao 42

A Resolucao Cofen n°736, de 17 de janeiro de 2024, dispde sobre a implementacdo do Processo de Enfert
em todo contexto socioambiental onde ocorre o cuidado de enfermagem. Qual etapa do processo de enfert
compreende a avaliacdo dos resultados alcancados de enfermagem e saude da pessoa, familia, coletiv
grupos especiais. Esta etapa permite a andlise e a revisédo de todo o Processo de Enfermagem.

a) Evolucdo de Enfermagem.

b) Planejamento de Enfermagem.
c) Diagndstico de Enfermagem.

d) Avaliacdo de Enfermagem.

e) Implementacdo de Enfermagem.

Questao 43
A Enfermeira Carla, ao realizar o acesso venoso periférico do paciente M.O.R., punciona a veia sinalizad:
seta abaixo, que se denomina:

“

a) Veia basilica.

b) Veia do arco ¥éneso dorsal.
c) Veia metacarpal.

d) Veia cefélica.

e) Veia cubital mediana.

Questéao 44

A administracdo de medicamentos é de responsabilidade da equipe de enfermagem e precisa ser realiza
rigor técnico, sempre se atentando e cumprindo protocolos de seguranca na administracdo medicame
Assimypa enfermeira Carla, recebe em seu setor de trabalho, técnica de enfermagem recém-admitida e 1
com a mesma os locais de administracdo de medicamento por via intramuscular, que sdo mais comuments

a) musculo gluteo (regido da espinha iliaca posterossuperior e musculo gluteo (porcéo da diafase).

b) musculo deltoide, musculo gluteo (quadrante superior lateral), masculo gluteo (regido ventroglute
musculo porgao proximal lateral da diafise do fémur.

c) musculo deltoide, masculo gluteo (quadrante superior lateral), musculo glateo (regido ventroglute
musculo vasto lateral da coxa.

d) musculo em regido de condilo lateral do fémur.

e) musculo deltoide e musculo glateo em regido de nervo ciatico.
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Questéao 45

A seguranca na administracdo de medicamentos esta baseada em informacfes que devem ser verific
confirmadas no preparo e antes da administracdo do medicamento. Coloque verdadeiro ou falso, no que ds
verificado:

) paciente

) medicamento

) monitoramento

) forma farmacéutica

) direito de recusa do paciente

) horério de devolugcdo do medicamento quando nao administrado

NN AN AN AN N

A sequéncia correta de cima para baixo é:

a) V,V,V,V,
b) V,V,V
c) V,V,V,
d) V,V,F
e) V,F F

Questéao 46

A seguranca do paciente € o aspecto crucial da qualidade, o qual néo se resume apenas em evitar danos pre
mas proporcionar uma assisténcia efetiva. A ocorrénciazde guedas esta vinculada a questbes de segu
gualidade, sendo indicativos dos processos assistengiais, em especial da assisténcia de enfermagem, pc
enfermeiros sdo os profissionais que estdo presentes nas 24 h prestando cuidados. A avaliacdo do risco d
deve ser feita no momento da admissdo do paciente com o emprego de uma escala adequada ao pe
pacientes. Os fatores de risco intrinsecos fungienais incluem:

I. idade acima de 50 anos

Il. alteragBes do nivel de consciéncia
[ll.  déficit motor
V. incontinéncia urinaria

V. déficit sensorial

E verdadeiro o que se afifma nes itens:

a) I, 1, IVeV.

b) I, I, I, 1V

c) I, I, Vs

d) 11,1V, V.

e) I, i, I\
Questao47

A importancia dos termos técnicos ndo se limita, apenas, a comunicacdo entre profissionais de saude.
desses‘termos, também ajuda a evitar erros de interpretacao e garante que o profissional tenha uma comp
completa da condicdo do paciente. Assim, associe 0s termos técnicos:

1- Afagia

2- Hemoptise
3- Acinesia
4- Apirexia
5- Diplopia
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) expulséo pela boca de sangue procedente do aparelho respiratorio.

) significa a incapacidade de engolir alimentos, bebidas ou saliva.

) significa paralisia parcial, ou seja, a impossibilidade de realizar movimentos voluntarios.

) falta de febre, cessacgéo da febre.

) visdo dupla dos objetos devido aos transtornos da coordenacédo dos musculos motores oculares.
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A sequéncia correta de cima para baixo é:
a) 3,1,2,5,4.

b) 2,1, 3,5, 4.

c) 54,3,1,2.

d 4,5,1,3,2

e) 2,1,3,4,5

Questéao 48

Ao Enfermeiro é importante saber interpretar exames, pois, estes podem contribuir para subsidiar os diagnc¢
de enfermagem. Assim, o enfermeiro Jodo, ao analisar o hemograma completo do paciente M.O.Y., evide
presenca de uma leucocitose e o desvio a esquerda de formas jovens de granulécitos.

Estes achados estao usualmente relacionados a:

a) Reacdes alérgicas.

b) Infeccdes bacterianas.

c) Doencas mieloproliferativas
d) Anemias

e) Infecches virais

Questéao 49
O Enfermeiro Pedro realiza a coleta de gasometria arterial da cliente A.S.P, 35 anos, em seu quarto ¢
internacdo em uma unidade de terapia.dntensiva.” Ao receber o resultado laboratorial, verificam-se os seg
parametros:

pH: 7,27
02 99%
CO2z 51
HCO3: 24

E possivel identificaf 0 Seguinte disttrbio:

a) Alcalosé respiratoria.
b) Alcalose metabdlica.
c) Acidose, respiratoria.
d) _Acidose metabodlica.
€) Distarbio misto.

Questao 50

O exame fisico realizado pelo enfermeiro deve incluir a inspec¢éo e a palpacdo da orelha externa, a inspe
meato acustico, 0 meato e a membrana timpanica com o otoscopio. O diagnostico de enfermagem apro
para um paciente com problemas na orelha inclui:

a) Percepcéao sensorial perturbada, auditiva.

b) Percepcao sensorial exacerbada, cinestésica.
c) Percepcao sensorial disfuncional, gustativa
d) Percepcao sensorial perturbada, olfatoria.

e) Percepcédo sensorial perturbada, palatavel.





