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LINGUA PORTUGUESA

01.

Leia o TEXTO I, trecho de um a entrevista concedida pelo fildsofo e professor universitario Mario Sergio
Cortella a Revista Galileu, para responder as questoes de 071 a 07.

TEXTO |

"Nao basta ter informacgao, é preciso saber o que fazer com ela"
(...)
Revista Galileu: Vivemos em uma sociedade, em uma civilizagdo, onde o conhecimento flui
livremente e em abundéncia ao alcance de qualquer pessoa, mas a correria do dia a dia faz
com que a grande maioria delas nao tenha tempo de absorver esse conhecimento de forma
satisfatéria. Como o senhor enxerga essa questao?

Mario Sérgio Cortella: A gente nao necessariamente tem abundancia — tem excesso. Abundancia
€ quando tem fartura, suficiéncia, temos algo que ultrapassa nossa capacidade de usufruto, de
absorcg&o e apropriagéo. E por isso que em grande medida o que falta hoje é o critério. Aquilo que
faz com que eu, pegando o excesso, retire 0 que me serve e descarte 0 que ndo me serve, é
exatamente esse critério. Um dos exemplos mais fortes vem da area do self service. Quando vocé
entra em uma loja, em uma livraria, tudo é mega, megastores, ha centenas e centenas de produtos
a disposicdao. Se nao tiver critério, a pessoa enlouquece. Especialmente no campo do
conhecimento, ndo se deve confundir: informagédo é cumulativa, conhecimento é seletivo. Comer
bem nao é comer muito.

(.-)

Revista Galileu: Falando especificamente sobre o conhecimento cientifico, que é complexo
por natureza e cuja compreensao exige um esforco mental consideravel, como vé o papel
dos divulgadores de ciéncia para a sociedade?

Mario Sérgio Cortella: O divulgador € aquele que coloca a pessoa em contato, alguém que de
maneira simples sem ser simpldria estabelece uma ponte, estende o convite, abre a porta para que
a pessoa que nao esteja no campo direto da ciéncia em seu cotidiano também tenha a
possibilidade de adentrar nesse territério. Ha uma grande diferenga entre o simples e o simplério,
sou professor de filosofia, preciso fazer com que ela seja palatavel, digerivel,se quiser fazer com
que as pessoas tenham possibilidade de fruicdo dessa area do conhecimento. Nao posso ser
simplorio, delirar ndo é filosofar. Opinidao balizada é diferente da achologia. Quando alguém que tem
estrutura de fundamento diz “eu acho”, esta se apoiando ndo sé nele, mas no conjunto de
instancias legitimadoras e revisoras do conhecimento que emite. Quando € superficial, € s6 opiniéo,
nao um conceito fundamentado.

https://revistagalileu.globo.com/Ciencia/noticia/2017/08/mario-sergio-cortella-nao-basta-ter-informacao-e-preciso-saber-o-que-fazer-com-
ela.html. Acesso em 29 de junho de 2019.

Ao emitir as respostas que lhe sao feitas, Mario Sérgio Cortella assume uma atitude

a) Paternal e mediadora, considerando que ele tenta dirimir possiveis duvidas sobre os conceitos em
discussao.

b) Autoritéria e paternal, ja que exibe um nivel de conhecimento que ndo estaria ao alcance da compreensao
do seu interlocutor.

c) Didatica e professoral, tendo em vista que ele se utiliza dos seus conhecimentos para oferecer
esclarecimentos sobre ideias que, possivelmente, podem ndo ser claras para seu interlocutor.

d) Fraternal e didatica, porque ele assume um comportamento de igualdade mediante o pouco conhecimento
do seu interlocutor sobre o assunto.

e) Mediadora e professoral, considerando-se que demonstra ser detentor do conhecimento e assume seu
interlocutor como pouco inteligente.
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02.

03.

04.

05.

06.

Uma das caracteristicas do Professor Mario Sérgio, ao emitir suas respostas, € a utilizacdo da linguagem em
sentido figurado. Na sua fala, esse recurso s6 NAO é observado no trecho:

a) ... alguém que de maneira simples sem ser simpléria estabelece uma ponte, ...

b) ... preciso fazer com que ela seja palatavel, digerivel,se quiser fazer com que as pessoas tenham
possibilidade de fruicdo dessa area do conhecimento.

c) ... abre a porta para que a pessoa que nao esteja no campo direto da ciéncia em seu cotidiano também
tenha a possibilidade de adentrar nesse territério.

d) N&o posso ser simplério, delirar nao é filosofar.

e) Ha uma grande diferenga entre o simples e o simplério, ...

Ao responder o que Ihe é perguntado, o Professor Mario Sérgio utiliza-se, explicita ou implicitamente, do
confronto de conceitos que, possivelmente, podem causar algum equivoco, quanto aquilo que significam.
Essa estratégia s6 NAO se observa, contextualmente, em:

a) Abundancia é quando tem fartura, suficiéncia, o que temos é algo que ultrapassa nossa capacidade de
usufruto, de absorgao e apropriagéo.

b) Quando vocé entra em uma loja, em uma livraria, tudo € mega, megastores, ha centenas e centenas de
produtos a disposicao.

c¢) Comer bem nao é comer muito.

d) N&o posso ser simplério, delirar no é filosofar.

e) ... ndo se deve confundir: informacgéo é cumulativa, conhecimento é seletivo.

Observe o uso da palavra em destaque em |, II, e lll para responder a questéo 04.

| - Se nao tiver critério, a pessoa enlouquece.
Il - ... ndo se deve confundir: informagé&o é cumulativa, conhecimento é seletivo.
Il - ... se quiser fazer com que as pessoas tenham possibilidade de fruigdo dessa area do conhecimento.

A palavra se estabelece uma relagédo de condi¢do entre oragdes, em:

a) lell.

b) llelll.

c) I, 1ell.

d) lelll.

e) Il, somente.

Assinale a opg¢ao na qual a palavra marcada tem fungdo morfossintatica DIFERENTE daquela que tem o
destaque em: “... temos algo gque ultrapassa nossa capacidade de usufruto, de absorgéo e apropriagéo.”

a) ... abre a porta para que a pessoa que néo esteja no campo direto da ciéncia ...
b) Quando alguém gue tem estrutura de fundamento diz “eu acho’, ...

c) Aquilo gue faz com que eu, pegando o excesso, ...

d) O divulgador é aquele que coloca a pessoa em contato, ...

e) ... e descarte o gue ndo me serve é exatamente esse critério.

A palavra “ela” em:“... sou professor de filosofia, preciso fazer com que ela seja palatavel, digerivel,se quiser
fazer com que as pessoas tenham possibilidade de fruicdo dessa area do conhecimento”, retoma uma
palavra no espaco da segunda resposta do entrevistado. Essa palavra é:

a) pessoa (primeira linha).
b) porta (segunda linha).
C) pessoa (terceira linha).
d) ciéncia (terceira linha).
e) filosofia (quinta linha).
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07.

08.

09.

Considerando-se as relagdes sintaticas, em apenas uma das opgdes abaixo, o termo em destaque NAO
corresponde ao sujeito da oragao. Assinale-a.

a) Ha uma grande diferenca entre o simples e o simplério, ...
b) Um dos exemplos mais fortes vem da area do self service.
c) ... delirar nao é filosofar.

d) Opinido balizada ¢ diferente da achologia,

e) ... (eu) sou professor de filosofia ...

TEXTO Il (Para as questdes de 08 a 710).

Leite
Conforto e nutrientes a mao

Quem nunca tentou induzir o sono com um copo de leite quente, que atire a primeira pedra.
Estudos mostram que esse efeito é psicoldgico: a temperatura ndo torna o leite mais nutritivo para o sono,
mas traz uma sensacdo de conforto importante para ajuda-lo a chegar. Mas isso nao significa que os
aspectos nutricionais do leite e de seus derivados sejam de se jogar fora. Como todo alimento de origem
animal, € uma fonte de triptofano, aminoacido percursor da serotonina, neurotransmissor do bem-estar,
essencial para o relaxamento necessario para se dormir bem. Além disso, o calcio, mineral encontrado em
grandes quantidades nesta bebida, € um cofator importante para a sintese de um outro hormoénio ligado ao
sono, a melatonina. Esta substancia €& produzida no corpo quando se esta perto da hora de dormir,
sinalizando que o corpo entrara em repouso. Portanto, € muito mais dificil comegar se a melatonina n&o for
produzida corretamente. Um estudo publicado na revista cientifica European Neurology Journal, em 2009,
mostrou que os niveis de calcio no corpo sdo mais altos nos niveis mais profundos do sono, como a fase
REM, e que sua deficiéncia pode trazer interrupgcdes do sono justamente nestes momentos, tdo importantes
para que o organismo descanse e se organize da forma necessaria. Noticia boa: leite sem lactose também

tem o mineral!
(Colegao VivaSaude Especial — Editora Escala Ltda — Edigdo 1, p. 43)

No texto, apesar de ser utilizada uma linguagem cientifica especializada, identificam-se estratégias
linguisticas menos formais, 0 que sugere a intengdo de uma aproximagdo maior com o leitor. Essas
estratégias podem ser verificadas em sequéncias como:

a) Como todo alimento de origem animal,... / Portanto, é muito mais dificil comegar se a melatonina néo for
produzida corretamente.

b) ... a temperatura ndo torna o leite mais nutritivo para o sono, .../ ... essencial para o relaxamento
necessario para se dormir bem ...

¢) Quem nunca tentou induzir o sono com um copo de leite quente, que atire a primeira pedra/ Noticia boa:
leite sem lactose também tem o mineral!

d) ... mas traz uma sensacgdo de conforto importante para ajuda-lo a chegar. /Noticia boa: leite sem lactose
também tem o mineral!

e) ... essencial para o relaxamento necessario para se dormir bem. / Esta substancia é produzida no corpo
quando se esta perto da hora de dormir, ...

Observe os trechos | e Il, a seguir, com especial atengdo aos itens marcados, para responder a questio 09.

| - Além disso, o calcio, mineral encontrado em grandes quantidades nesta bebida, ...
Il - Portanto, é muito mais dificil comegar se a melatonina ndo for produzida corretamente.

Sobre os destaques, estdo CORRETAS as afirmagdes apresentadas nos itens | e Il, respectivamente, em:

a) |, retomada de uma ideia anteriormente apresentada; Il, projegdo para a continuidade da discussao sob
forma de uma nova argumentacao.

b) I, retomada do que fora afirmado anteriormente e sinalizagdo de acréscimo de informagéo; Il, sinalizagao
para a conclusdo da discussao em pauta.
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10.

¢) |, sinalizagdo para o acréscimo de uma nova ideia; Il, sinalizagdo para apresentacédo de ideias que se
opdem aquela anteriormente apresentada.

d) I, indicagdo de sequenciagdo de ideias; Il, introdugdo de uma explicacdo condicionada a um fato
anteriormente expresso.

e) |, estabelecimento de uma relagédo de oposicao entre o que fora apresentado anteriormente e aquilo que
sera explicado na sequéncia; Il, encerramento da argumentacgao iniciada anteriormente.

Assinalar a opgdo na qual o verbo (forma verbal) caracteriza-se por apresentar a mesma transitividade e por
isso exigir complemento da mesma natureza que o verbo marcado em: “Quem nunca tentou induzir o sono
com um copo de leite quente, que atire a primeira pedra.”

a) ... esse efeito é psicolégico: ..

b) ... essencial para o relaxamento necessario para se dormir bem.

c) ... tAo importantes para que o organismo descanse e se organize da forma necessaria.
d) ... leite sem lactose também tem o mineral!

e) Esta substancia é produzida no corpo ...

LEGISLAGAO DO SUS

11.

12.

“Mais transparéncia na gestdo do Sistema Unico de Saude (SUS), mais seguranca juridica nas relagdes
interfederativas e maior controle social. Essas sdo as principais vertentes do decreto que regulamenta a Lei
n® 8.080, de 19 de setembro de 1990, conhecida como Lei Orgénica da Saude”. Com base no decreto N°
7.508, de 28 de junho de 2011, assinale a alternativa INCORRETA.

a) Regido de Saude: espacgo geografico continuo constituido por agrupamentos de municipios limitrofes,
delimitado a partir de identidades culturais, econémicas e sociais e de redes de comunicagdo e
infraestrutura de transportes compartilhados, com a finalidade de integrar a organizagao, o planejamento e
a execucgao de acodes e servigos de saude.

b) Portas de Entrada: servicos de atendimento inicial a saude do usuario no SUS, considerando-se,
exclusivamente, os servigos de atencdo primaria, atengdo de urgéncia e emergéncia e de atencéo
psicossocial.

c) Comissdes Intergestores: instancias de pactuagédo consensual entre os entes federativos para definigao
das regras da gestdo compartilhada do SUS.

d) Mapa da Saude: descricdo geografica da distribuicdo de recursos humanos e de agbes e servigos de
saude ofertados pelo SUS e pela iniciativa privada, considerando-se a capacidade instalada existente, os
investimentos e o desempenho aferido a partir dos indicadores de saude do sistema.

e) Rede de Atencado a Saude: conjunto de acdes e servicos de saude articulados em niveis de complexidade
crescente, com a finalidade de garantir a integralidade da assisténcia a saude.

O Contrato Organizativo da A¢ao Publica da Saude é um acordo de colaboragéo entre os entes federativos,
para a organizagao da rede interfederativa de atengéo a saide no ambito do SUS. Em relagéo a este acordo,
€ CORRETO afirmar:

a) Constitui a organizagado e a integragao das acgbes e dos servigos de saude, sob a responsabilidade dos
entes federativos em uma Regido de Saude, com a finalidade de garantir o principio da universalidade,
previsto na Lei 8.080/1990.

b) Resultara da integragdo dos planos de saude dos entes federativos na Rede de Atengédo a Saude, tendo
como fundamento as pactuagdes estabelecidas pela Comissao Intergestores Bipartite.

c) Definira as responsabilidades individuais e solidarias dos entes federativos com relagdo as acdes e
servigos de saude, os indicadores e as metas de saude, os critérios de avaliagdo de desempenho, os
recursos financeiros que serdo disponibilizados, a forma de controle e fiscalizagcdo da sua execugao e
demais elementos necessarios a implementacgao integrada das agdes e servigos de saude.

d) A humanizacdo do atendimento do usuario ndo sera considerada um fator determinante para o
estabelecimento das metas de saude previstas no Contrato Organizativo de Agéo Publica de Saude.

e) As normas de elaboragao e fluxos do Contrato Organizativo de Agao Publica de Saude serédo pactuados
pela Secretaria de Saude Estadual, a qual coordenara sua implementacéo.

b

PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO — FUNDACAO MUNICIPAL DE SAUDE — FMS 1 2019 [
L6



13.

14.

15.

A Politica Nacional de Atencéo Basica tem na Saude da Familia sua estratégia prioritaria para expansao e
consolidagcado da Atengio Basica a Saude. Contudo, reconhece outras estratégias de organizagado da Atengéo
Basica nos territorios, que devem seguir os principios e diretrizes da Atengédo Basica e do SUS. Analise as
diretrizes da Atencéo Basica e suas caracteristicas.

Diretrizes

I.  Cuidado Centrado na Pessoa.
Il.  Resolutividade.

Ill.  Longitudinalidade do cuidado.
IV. Coordenar o cuidado.

V. Ordenar as redes.

Caracteristicas

a) o cuidado é construido com as pessoas, de acordo com suas necessidades e potencialidades na busca de
uma vida independente e plena.

b) reconhecer as necessidades de saude da populagdo sob sua responsabilidade, organizando as
necessidades desta populagdo em relagao aos outros pontos de atenc¢do a saude.

c) pressupde a continuidade da relagdo de cuidado, com construgdo de vinculo e responsabilizagdo entre
profissionais e usuarios, ao longo do tempo e de modo permanente e consistente.

d) deve ser capaz de resolver a grande maioria dos problemas de saude da populagdo, coordenando o
cuidado do usuario em outros pontos da Rede de Atengao a Saude, quando necessario.

e) atua como o centro de comunicagcdo entre os diversos pontos de atencdo, responsabilizando-se pelo
cuidado dos usuarios, em qualquer destes pontos, através de uma relagdo horizontal, continua e
integrada.

A alternativa que apresenta a associagdo CORRETA é:

a) I-a; ll-d; lll-c; IV-b; V-e.
b) I-a; II-b; lll-c; IV-d; V-e.
c) I-a; ll-b; lll-e; IV-c; V-d.
d) I-a; ll-c; lll-e; IV-b; V-d.
e) I-a; 1l-d; lll-c; IV-e; V-b.

E fundamental a integragdo do trabalho entre Ateng&o Basica e Vigilancia em Saude, que é um processo
continuo e sistematico de coleta, consolidacao, analise e disseminacao de dados sobre eventos relacionados
a saude, visando ao planejamento e a implementacdo de medidas de saude publica para a protegdo da
saude da populacao, a prevengao e controle de riscos, agravos e doengas, bem como para a promogao da
saude. Sao acgbes de Vigilancia em Saude inseridas nas atribuicdes de todos os profissionais da Atencéo
Basica, EXCETO:

a) Vigilancia da situacdo de saude da populagdo, com andlises que subsidiem o planejamento,
estabelecimento de prioridades e estratégias, monitoramento e avaliagdo das agdes de saude publica.

b) Deteccao oportuna e adogdo de medidas adequadas para a resposta de saude publica.

c) Vigilancia, prevencéao e controle das doengas transmissiveis.

d) Vigilancia das violéncias, das doengas crbnicas nao transmissiveis e acidentes.

e) Notificagdo compulséria e investigagdo somente dos casos confirmados de doencas, agravos e outros
eventos de relevancia para a saude publica, conforme protocolos e normas vigentes.

Teve inicio nesta segunda-feira (01/07/2019) a Semana de Fortalecimento “Nossa UBS Humaniza SUS”, com
atividades de conscientizagao sobre a humanizagédo do atendimento em saude. “A proposta é sensibilizar os
atores incluidos no processo de humanizagao da saude — trabalhadores, usuarios e gestdo — a respeito da
Politica Nacional de Humanizagao: o que é, quais os principios e como podemos operacionalizar a politica”,
explica Rubens Dias, assistente social da Residéncia.

Fonte: https://pmt.pi.gov.br/2019/07/01/ubs-cristo-rei-tem-semana-de-sensibilizacao-sobre-humanizacao-em-saude/#more-8904
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16.

17.

18.

A Politica Nacional de Humanizagdo (PNH) existe, desde 2003, para efetivar os principios do SUS no
cotidiano das praticas de atencédo e gestdo, qualificando a saude publica no Brasil e incentivando trocas
solidarias entre gestores, trabalhadores e usuarios. Sao diretrizes da PNH, EXCETO:

a) Indissociabilidade entre atengao e gestao.
b) Acolhimento.

c) Gestéo participativa e cogestéo.

d) Ambiéncia.

e) Clinica ampliada e compartilhada.

Leia o texto abaixo:

Prevaléncia e fatores associados ao bruxismo do sono em adolescentes de Teresina, Piaui*

Resumo:Bruxismo do sono (BS) é uma atividade muscular repetitiva cuja epidemiologia em adolescentes tem
sido pouco estudada. Este estudo observacional transversal objetivou determinar a prevaléncia e os fatores
associados ao BS em adolescentes. A amostra foi constituida de 594 escolares na faixa etaria de 11 a 14
anos de Teresina, Piaui, Brasil. A prevaléncia de BS foi de 22,2%. Na analise multivariada foi observada
maior prevaléncia de BS em adolescentes do sexo masculino (razdo de prevaléncia - RP = 1,41; intervalo de
confianga de 95% - 1C95% 1,04 - 1,89), com relato de ronco (RP = 1,39; 1C95% 1,02 - 1,89) e dificuldades
para dormir (RP = 1,92; IC95% 1,38 - 2,66). BS é uma condi¢ao frequente em adolescentes, e os fatores
associados a sua prevaléncia foram: sexo masculino, ronco e dificuldades para dormir.

*Adaptado de: http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1415-790X2018000100401&Ing=pt&nrm=iso

Considerando o estudo descrito e o uso da Epidemiologia para a compreenséo de problemas relacionados a
saude, € CORRETO afirmar:

a) Em Teresina, os casos novos de bruxismo do sono surgiram em maior frequéncia em adolescentes do
sexo masculino.

b) Em Teresina, a ocorréncia de casos de bruxismo do sono foi maior entre os adolescentes do sexo
masculino.

c) Em Teresina, a prevaléncia de bruxismo do sono entre os adolescentes com dificuldade para dormir foi
quase 40% superior a prevaléncia encontrada entre os adolescentes sem dificuldade para dormir.

d) Em Teresina, cerca de dois quintos dos adolescentes entrevistados relataram ter bruxismo do sono.

e) Em Teresina, ser adolescente que ronca é fator causal para o bruxismo do sono.

A medida de frequéncia do evento de interesse em um estudo transversal é a prevaléncia, cuja definicao é a
relagéo entre:

a) Numero de casos novos e populagao existente em determinados local e periodo.

b) Numero de casos novos e o niUmero de casos existentes em determinados local e periodo.

¢) Numero de casos existentes e a populacéo existente em determinados local e periodo.

d) Numero de casos existentes e o niumero de casos que evoluiram ao 6bito, em determinados local e
periodo.

e) Numero de casos que evoluiram ao ébito e a populagao existente, em determinados local e periodo.

Em termos gerais, os indicadores de saude sdo medidas-sintese que contém informagéo relevante sobre
determinados atributos e dimensdes do estado de salude da populacdo e do desempenho do sistema de
saude. Um dos indicadores mais utilizados para avaliar as condi¢gdes de saude de um determinado local é o
coeficiente (taxa ou razdo) de Mortalidade Materna. Por defini¢cdo, este indicador expressa:

a) O risco de morte de mulheres durante a gravidez, parto ou puerpério, por qualquer motivo, em relagao ao
numero de nascidos vivos existentes em determinados local e periodo.

b) O risco de morte de mulheres durante a gravidez, parto ou puerpério, por causas externas em relagao ao
numero de nascidos vivos existentes em determinados local e periodo.

c) O risco de morte de mulheres durante a gravidez, parto ou puerpério, por qualquer motivo, em relagao ao
numero de menores de um ano de idade existentes em determinados local e periodo.

b
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19.

20.

d) O risco de morte de mulheres durante a gravidez, parto ou puerpério, excetuando-se as causas externas,
em relagdo ao numero de nascidos vivos existentes em determinados local e periodo.

e) O risco de morte de mulheres durante a gravidez, parto ou puerpério, excetuando-se as causas externas,
em relagcdo ao numero de mulheres em idade fértil existentes em determinados local e periodo.

Os sistemas de informagédo em saude (SIS) sao instrumentos padronizados de monitoramento e coleta de
dados, que tem como objetivo o fornecimento de informagdes para analise e melhor compreensdo de
importantes problemas de saude da populagdo, subsidiando a tomada de decisdes nos niveis municipal,
estadual e federal.

(0] tem por objetivo coletar, processar, transmitir e disseminar dados epidemiolégicos, gerados por
profissionais de saude na rotina dos servigos. Os agravos da lista de doengas de notificagdo compulsoéria séo
registrados em fichas de investigagdo, as quais sdo enviadas para a vigilancia epidemioldgica municipal,
responsavel pela digitacdo, adogcdo das medidas de controle e encerramento das investigagdes, a partir da
evolucao do caso.

Assinale a alternativa que contem o SIS que completa CORRETAMENTE o trecho acima:

a) SINAN.
b) SINASC.
c) SIH/SUS.
d) SAI/SUS.
e) SIM.

De acordo com a Portaria GM/MS n°® 204/2016, sao agravos de notificagdo compulséria, EXCETO:

a) Poliomielite.

b) Raiva humana.

¢) Hantavirose.

d) Neurocisticercose.

e) Obito com suspeita de doenca pelo virus Zika.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

21.

O novo codigo de ética dos profissionais da e) A renda dos Conselhos Regionais sera
enfermagem é claro, objetivo e organizado em constituida de: trés quartos da taxa de
capitulos que abordam os  principios expedigcdo das carteiras profissionais; dois
fundamentais, direitos, deveres, proibicoes e quartos das multas aplicadas; trés quartos
ggﬁéi’ozﬁmn@ Conselhos Regionais, & das arjuidades.;. .doagées e legados;
subvengdes oficiais, de empresas ou
a) Os mandatos dos membros dos Conselhos entidades particulares; rendas eventuais.
Regionais serdo honorifico e terdo a duragéo
de quatro anos, admitida uma reeleicéo. 22. Segundo o novo Codigo dos Profissionais de
b) Os membros dos Conselhos Regionais e Enfermagem, constituem direitos do profissional:

respectivos suplentes serdo eleitos por
maioria de votos, em escrutinio secreto, na
Assembleia dos Delegados Regionais.

c) Serédo instalados em suas respectivas sedes,
com cinco a vinte e um membros e outros
tantos suplentes, todos de nacionalidade
brasileira, na proporcdo de trés quintos de
Enfermeiros e dois quintos de profissionais
das demais categorias do pessoal de
Enfermagem reguladas em lei.

d) O numero de membros dos Conselhos
Regionais sera sempre um numero par, € a
sua fixagao sera feita pelo Conselho Federal,
em proporgdo ao numero de profissionais
inscritos

a) Negar-se a ser filmado, fotografado e exposto
em midias sociais durante o desempenho de
suas atividades profissionais.

b) Conhecer, cumprir e fazer cumprir o Cédigo
de Etica dos Profissionais de Enfermagem e
demais normativos do Sistema
Cofen/Conselhos Regionais de Enfermagem.

c) Disponibilizar assisténcia de Enfermagem a
coletividade em casos de emergéncia,
epidemia, catastrofe e desastre, sem pleitear
vantagens pessoais, quando convocado.

d) Somente aceitar encargos ou atribuicbes,
quando se julgar técnica, cientifica e
legalmente apto para o desempenho seguro
para si e para outrem.

b
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23.

e) Resguardar os preceitos éticos e legais da
profissdo, quanto ao conteudo e imagem
veiculados, nos diferentes meios de
comunicagao e publicidade.

As penalidades a serem impostas pelo Sistema
Cofen/Conselhos Regionais de Enfermagem,
conforme o que determina o art. 18, da Lei
n°® 5.905, de 12 de julho de 1973, sdo as
seguintes: adverténcia verbal, multa, censura,
suspensao do exercicio profissional e cassagao
do direito ao exercicio profissional. Analise os
itens abaixo:

I- A adverténcia verbal consiste na
admoestacdo ao infrator, de forma
reservada, que sera registrada no prontuario
do mesmo, na presengca de ftrés
testemunhas.

A multa consiste na obrigatoriedade de
pagamento de 01 (um) a 10 (dez) vezes o
valor da anuidade da categoria profissional
a qual pertence o infrator, em vigor no ato
do pagamento.

A censura consiste em repreensao que sera
divulgada nas publicagdes oficiais do
Sistema Cofen/Conselhos Regionais de
Enfermagem, em jornais de grande
circulagdo e comunicada aos 6rgaos
empregadores.

A suspensao consiste na proibigdo do
exercicio profissional da Enfermagem por
um periodo de até 90 (noventa) dias e sera
divulgada nas publicagdes oficiais do
Sistema Cofen/Conselhos Regionais de
Enfermagem, jornais de grande circulagao e
comunicada aos 6rgaos empregadores.

A cassacgao consiste na perda do direito ao
exercicio da Enfermagem por um periodo
de até 30 anos e serd divulgada nas
publicagdes do Sistema Cofen/Conselhos
Regionais de Enfermagem e em jornais de
grande circulagao.

A sequéncia CORRETA é:

a) V-V-V-F-F.
b) V-V-F-F-V.
¢) F-V-F-V-V.
d) F-V-V-F-F.
e) V-F-V-F-V.

24.

25.

As infracbes no novo cédigo vigente dos
profissionais de enfermagem ser&o consideradas
leves, moderadas, graves ou gravissimas,
segundo a natureza do ato e a circunstancia de
cada caso. Sao consideradas infragbes
moderadas:

a) as que ofendam a integridade fisica, mental
ou moral de qualquer pessoa, sem causar
debilidade ou aquelas que venham a difamar
organizagbes da categoria ou instituicbes ou
ainda que causem danos patrimoniais ou
financeiros.

as que provoquem debilidade temporaria de
membro, sentido ou fungdo na pessoa ou
ainda as que causem danos mentais, morais,
patrimoniais ou financeiros.

as que provoquem perigo de morte,
debilidade permanente de membro, sentido
ou funcdo, dano moral irremediavel na
pessoa ou ainda as que causem danos
mentais, morais, patrimoniais ou financeiros.
as que provoquem a morte, debilidade
permanente de membro, sentido ou fungéo,
dano moral irremediavel na pessoa.

as que provoquem debilidade permanente de
membro, sentido ou fungdo na pessoa sem
causar danos mentais, morais, patrimoniais
ou financeiros.

b)

d)

e)

Consta no capjtulo das proibigdes do novo
cédigo de Etica dos Profissionais de
Enfermagem, EXCETO:

a) Delegar atribuigbes dos(as) profissionais de
enfermagem, previstas na legislagcdo, para
acompanhantes e/ou responsaveis pelo
paciente, ndo se aplicando nos casos da
atencdo domiciliar, para o autocuidado
apoiado.

Eximir-se da responsabilidade legal da
assisténcia prestada aos pacientes sob seus
cuidados realizados, por alunos e/ou
estagiarios sob sua supervisdo e/ou
orientagao.

Prescrever medicamentos que ndo estejam
estabelecidos em programas de saude
publica e/ou em rotina aprovada em
instituicdo de saude, exceto em situacbes de
emergéncia.

Permitir que seu nome conste no quadro de
pessoal de qualquer instituicdo ou
estabelecimento congénere, quando, nestas,
nado exercer fungbes de enfermagem
estabelecidas na legislacao.

Prestar assisténcia de enfermagem livre de
danos decorrentes de impericia, negligéncia
ou imprudéncia.

b)

d)

e)
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26.

27.

A exposicdo ao monoxido de carbono requer
tratamento imediato. Os objetivos do manejo séo
reverter a hipoxia cerebral e miocardica, bem
como acelerar a eliminagdo do mondxido de
carbono. Ao chegar ao Pronto Socorro, se
possivel, antes do tratamento com oxigénio,
deve-se:

a)
b)

analisar os niveis de carboxi-hemoglobina.
prevenir o resfriamento, envolvendo o cliente
com cobertores.

afrouxar todas as vestimentas apertadas.
manter o cliente tdo quieto quanto possivel.
abrir janelas e portas do local
atendimento.

c)
d)

e) de

As lesbes por contaminagdo cutanea em virtude
da exposicdo a substincias quimicas sao
desafiadoras, em virtude do grande numero
possiveis de agentes ofensores, com diversas
acdes e efeitos metabodlicos. Avalie os itens
abaixo:

I- A gravidade de uma queimadura quimica é
determinada pelo mecanismo de agéo, pela
penetracdo e pela concentragcdo, além da
magnitude e duragédo da exposicédo da pele
a substancia quimica.

A pele deve ser imediatamente lavada em
agua corrente de chuveiro, mangueira ou
torneira, exceto em caso de soda caustica e
fésforo branco.

Ndo deve ser aplicada agua em
queimaduras por soda caustica ou fosforo
branco, em virtude do potencial de uma
explosao ou aprofundamento da
queimadura, essas substancias devem ser
retiradas com escova.

N&o ha maiores necessidades de identificar
as caracteristicas do agente quimico, isso
nao interfere no futuro tratamento, que sera
padrao.

A pele da equipe de saude que auxilia o
cliente  deve estar adequadamente
protegida, se a queimadura for extensa, ou
se o agente ainda for significativamente
téxico ou ainda estiver presente.

Os itens CORRETOS s3o:

a) V-V-F-F-V.
b) V-V-V-F-V.
¢) V-V-V-V-F.
d) V-F-F-V-F.
e) V-V-V-F-F.

28.

29.

30.

A enfermagem esta diretamente responsavel
pelo monitoramento do cliente com ileostomia.
Sao intervencgdes de enfermagem que devem ser
realizadas com esse cliente, EXCETO:

a) Estimar a ingestdo e a produgao de liquidos,
para a analise do balanco hidrico.

b) Avaliar os valores séricos e urinarios de sodio

e potassio.

Observar e registrar o turgor da pele e o

aspecto da lingua para avaliar hidratagao.

Orientar o cliente a limpar a pele periostomal

com friccdo leve com agua gelada e sabao

pois minimiza a irritacdo e possiveis

abrasoes.

Fornecer informacdes ao cliente e familiares a

respeito dos sinais e sintomas da pele

periostomal irritada ou inflamada.

c)

d)

e)

O traumatismo que acomete o sistema nervoso
central pode ser potencialmente fatal. Mesmo
quando nao comporta risco a vida, a lesdo do
encéfalo e da medula espinhal podem resultar
em disfuncdo fisica e psicoloégica importante e
alterar por completo a vida do cliente. Toda
terapia é dirigida para a preservagdao da
homeostasia cerebral e prevencdo de lesao
cerebral secundaria. Os tratamentos que tém por
objetivo a prevencao dessa leséo sao:

a) Controle da hemorragia e hipervolemia.

b) Estabilizar as  fungdes  urinarias
respiratorias.

¢) Aumentar sempre a perfusao cerebral.

d) Administrar imediatamente a transfusdo de
sangue.

e) Manter valores étimos de gasometria.

e

As feridas cicatrizam por diferentes mecanismos,
dependendo de sua condicdo. A cicatrizacdo da
ferida cirurgica pode ocorrer por: primeira,
segunda ou terceira intencdo. Alguns fatores
podem afetar a cicatrizagdo. Sobre esses
fatores, marque a INCORRETA.

a) A idade do cliente, quanto mais velho o
cliente, menos resistente sdo seus tecidos.

A hipovolemia, um volume de sangue
insuficiente causa vasoconstricdo e redugao
do oxigénio e nutrientes disponiveis para a
cicatrizagéo.

O edema aumenta o suprimento de sangue,
exercendo maior pressao intersticial sobre os
vasos.

Medicamentos como os corticosteroides
podem mascarar, ao alterar a resposta
inflamatéria normal.

Estressores da ferida, como vémitos, tosse
intensa e esforco, produzem tensdo em
feridas, particularmente do tronco.

b)
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31. A bexiga neurogénica é uma disfungéo que C) interromper a transfusdo imediatamente e
resulta de um disturbio ou disfungdo do sistema notificar o médico.
nervoso e que leva a incontinéncia urinaria. Suas d) chamar o médico e esperar a sua conduta, ja
causas podem ser, EXCETO: que a transfusdo é uma prescrigdo médica.
a) Lesao da medula espinal. e) avaliar sinais vitais de 2 em 2 horas, observar
b) Processo inflamatério da bexiga. se ha calafrios, diaforese e dilatagdo venosa
c) Hérnia de disco vertebral. jugular, e se houver alteragdes, comunicar ao
d) Esclerose muiltipla. meédico.
e) Complicagdes do diabetes mellitus.
35. Distarbios nos equilibrios eletroliticos s&o
32. A sindrome hiperosmolar hiperglicémica é um comuns na pratica clinica e podem precisar ser
disturbio metabdlico do diabetes melito tipo 2, corrigidos com base no histdrico, em achados de
que resulta de um déficit relativo de insulina exame fisico e valores laboratoriais. Sobre esses
desencadeado por uma doenga que aumenta as disturbios, podemos afirmar:
demandas de insulina. Trata-se de uma condig&o o ~ .
grave. Para as intervengbes de enfermagem, o a) Ao admmlstr'ar solugbes  a chentgs com
enfermeiro realiza um planejamento de metas doe.r)gas cardlov.asculare.s,genfermewo deve
que n&o precisa incluir: verificar se existem sinais de sobrecarga
circulatéria, como por exemplo: tosse,
a) manutencgao do equilibrio hidroeletrolitico. dispneia, edema palpebral, edema postural e
b) maneiras de reduzir a ansiedade do paciente. ganho de peso em 24 horas.
¢) monitoramento e manejo das complicagdes b) O potassio sempre deve ser administrado por
potenciais. via intravenosa em bolus, para evitar a
d) orientagdes sobre autocuidados para o reposicdo muito rapidamente.
cliente. c) A administragdo por via intravenosa muito
e) avaliagdo de urgéncia de exames rapida de calcio pode causar parada
laboratoriais e raio x. cardiaca, precedida de taquicardia.
i . o i d) Os suplementos de calcio orais podem
33. As ulltl:eras por pressdo sao areas de temgio provocar  pequenas lesdes  intestinais,
necrdtico que ocorrem quando a pressao portanto, o cliente deve ser avaliado e
apl|lcada sobre a Pele, ao Ior_190 do_ tempo, & advertido a respeito de distensdo abdominal,
malf)r que a ~pressao de ocluséo ca’pllar normal. dor ou sangramento.
As !ntervengoes de enfermagem s6 podem ser e) O sulfato de magnésio deve sempre ser
rgallzadas (N:om o reconhecimento dos fatores de administrado, por via intramuscular, para
risco que sao: melhor absorg&o.
a) ma perfusdo da pele e incontinéncia urinaria
ou fetal. 36. Sao curativos hemostaticos e bioabsorviveis e
b) aumento dos reflexos protetores e aumento podem ser usados na forma de laminas ou
sensorial. acolchoamentos de material absorvente. Sao
c) debilitacdo e idade precoce. Uteis em areas onde o tecido é mais irritado ou
d) diminuicdo do atrito e da forca de macerado. Reage com o liquido da ferida,
cisalhamento. formando um revestimento de odor fétido. S&o
e) hiperproteinemia e déficit de carboidratos e bem eficazes para o desbridamento de feridas
vitaminas. necréticas:
34. Qualquer cliente que recebe uma transfuséo a) H!droco!é|des.
. . . L b) Hidrogéis.
sanguinea estd em risco de complicacdes L
~ . ¢) Hidrofibra.
decorrentes da transfusao Se houver suspeita de N .
uma reagdo a transfusdo, a primeira medida a d) Carvao atlvadq. ,
. .. e) Alginatos de calcio.
ser realizada é:
a) notificar ao banco de sangue sobre a suspeita
de reacao a transfusao.
b) enviar o equipo para o banco de sangue apos
a transfusédo, para a repetigéo da tipificagédo e
cultura a serem utilizadas em futuras
transfusoes.
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37.

38.

39.

O Sistema de Triagem de Manchester é uma
metodologia cientifica que confere classificagao
de risco para os pacientes que buscam
atendimento em uma Unidade de Pronto
Atendimento. Cada cor de classificacdo
determina um tempo maximo para o atendimento
ao paciente, de forma a ndo comprometer a sua
saude. De acordo com essa classificagdo
marque o item CORRETO.

a) O verde: esse paciente deve ser
acompanhado no  consultério  médico
ambulatoriamente, tempo maximo para
atendimento de 160 minutos.

b) O laranja: o paciente precisa de atendimento
0 mais prontamente possivel, tempo maximo
para atendimento de 30 minutos.

c) O vermelho: o paciente precisa de
atendimento mediato, tempo maximo para
atendimento de 20 minutos.

d) O amarelo: o paciente precisa de avaliagao,
tem condigbes clinicas para aguardar, tempo
maximo para atendimento de 60 minutos.

e) O azul: esse paciente deve ser acompanhado
no consultério médico ambulatoriamente,
tempo maximo para atendimento de 200
minutos.

O choque hipovolémico é o tipo mais comum de
choque, é caracterizado pela diminuicdo do
volume intravascular. Pode ser causado por
perdas externas de liquido ou por
movimentagdes internas do liquido. Sao fatores
de risco externos:

a) Queimaduras.
b) Traumatismo.
¢) Hemorragia.
d) Desidratagao.
e) Ascite.

Agnaldo estd hospitalizado e recebendo
medicagdes por via intravenosa, apresentando
sensibilidade, calor, edema, desconforto e dor no
local da puncgéo. O enfermeiro deve suspeitar de:

a) Infecgéo.
b) Septicemia.
c) Flebite.

d) Infiltrago.
e) Hemorragia.

40. O exame fisico é parte integrante da avaliagdo

de enfermagem. A técnica que ftraduz a
aplicacdo da forca fisica no som, permitindo que
0 examinador avalie detalhes anatdémicos
normais e também alteragdes, como a
localizagdo de uma area consolidada causada
por pneumonia e atelectasia, é a:

a) Inspecéo.
b) Palpacéo.
c) Ausculta.
d) Percusséo.
e) Audigao.
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