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INSTRUGOES

@ Verifique se este CADERNO DE QUESTOES corresponde ao Processo Seletivo
para o qual vocé esta inscrito. Caso nao corresponda, solicite ao Fiscal da sala que o
substitua.

@® Esta PROVAconstade 25 (vinte e cinco) questdes objetivas.

© Caso o CADERNO DE QUESTOES esteja incompleto ou apresente qualquer
defeito, solicite ao Fiscal da sala que o substitua.

@ Para cada questdo objetiva, existe apenas uma (1) alternativa correta, a qual devera
ser assinalada com caneta esferografica, de tinta azul, na FOLHADE RESPOSTAS.

@ Preencha com cuidado a FOLHA DE RESPOSTAS, evitando rasuras. Eventuais
marcas feitas nessa FOLHA, a partir do numero 26, serdo desconsideradas.

@ Durante a prova, ndo sera permitida ao candidato qualquer espécie de consulta a
livros, codigos, revistas, folhetos ou anotagdes, nem sera permitido o uso de telefone
celular, transmissor/receptor de mensagem ou similares e calculadora.

@ Aoterminaraprova, entregue a FOLHADE RESPOSTAS ao Fiscal da sala.

© A duracado da prova é de duas (2) horas e 30 (trinta) minutos, ja incluido o tempo

destinado ao preenchimento da FOLHA DE RESPOSTAS. Ao final desse prazo, a
FOLHADE RESPOSTAS sera imediatamente recolhida.

© O candidato somente podera retirar-se do recinto da prova apés transcorrida uma (1)
hora do seu inicio.

@ A desobediéncia a qualquer uma das recomendagdes constantes nas presentes
instrugdes podera implicara anulagao da prova do candidato.

Boa Proval




GFR O Sistema Unico de Salde — SUS — constitui-se no

conjunto de acgbes e servicos de salde prestados por
orgdos e instituicbes publicas federais, estaduais e
municipais, da Administracao direta e indireta e das
fundagdes mantidas pelo Poder Publico. Assinale a
alternativa que apresenta corretamente principios e
diretrizes do Sistema Unico de Salude — SUS.

(A) Assisténcia as pessoas por intermédio de agles de
promocdo e protecdo da salde, com a realizagao
integrada das acdes assistenciais e das atividades
preventivas.

(B) Universalidade de acesso aos servigos de salde
para todos aqueles cuja salde estiver comprova-
damente comprometida em nivel de internagdo.

(C) Formulagdo de politicas de saude, de medicamentos,
de equipamentos imunoldgicos e outros insumos
de interesse para a salde e desenvolvimento
cientifico e tecnoldgico.

(D) Igualdade da assisténcia, sem preconceitos ou pri-
vilégios, acompanhada por acoes seletivas, para
determinar os casos em que as pessoas atendidas
devem ser informadas sobre seu estado de salde.

(E) Integralidade da assisténcia, entendida como con-
junto articulado e continuo das agdes e servigos
preventivos e curativos, individuais e coletivos,
exigidos para cada caso em todos os niveis de
complexidade do sistema.

X FAURGS

EE! Assinale a alternativa que apresenta corretamente as
etapas do processo de enfermagem na ordem em que
devem ser realizadas.

(A) Planejamento, investigacdo, implementacdo, diagnds-
tico e avaliacao.

(B) Investigacdo, diagnostico, planejamento, implemen-
tacdo e avaliacdo.

(C) Diagndstico, investigacdo, planejamento, implemen-
tagao e avaliagao.

(D) Avaliacdo, diagndstico, investigacdo, implementacdo
e planejamento.

(E) Implementagdo, investigacdo, diagndstico, plane-
jamento e avaliagdo.

m Qual das alternativas abaixo apresenta atividades que

devem ser exercidas privativamente pelo enfermeiro,
de acordo com a Lei n® 7.498, de 25 de junho de 1986,
que dispGe sobre o exercicio da enfermagem?

(A) Prescrever e executar cuidados diretos de enfer-
magem a pacientes graves com risco de vida.

(B) Prevenir e controlar sistematicamente eventuais
danos fisicos a pacientes durante a assisténcia de
salde.

(C) Fazer curativos, colher material para exames labo-
ratoriais e prestar cuidados de enfermagem em
pré e pos-operatorio.

(D) Cumprir o Cadigo de Deontologia de Enfermagem
em todas as etapas da assisténcia.

(E) Prestar cuidados diretos de enfermagem a pacientes
em estado grave.

¥ Aspiracdo é a succdo mecanica de secrecdes orais e
pulmonares com a finalidade de manter uma via aérea
pérvia. Os trés tipos de aspiragao de vias aéreas sdo:
orofaringea, nasofaringea e endotraqueal. Assinale a
alternativa que apresenta complicacbes potenciais da
aspiracao endotraqueal.

(A) Sangramento e trauma da mucosa oral.

(B) Saturacdo de oxigénio aumentada e hiperventilaggo.

(C) Hipertensao, atelectasias e reducao da PIC.

(D) Nausea, infecgdo e diminuicdo da producdo de
muco.

(E) Producao de muco aumentada, hipotensao e
bradicardia.

F} A sindrome do desconforto respiratério agudo (SDRA)
caracteriza-se por uma alteracdo da membrana alveolo-
capilar causada por uma lesdao de natureza inflamatdria.
Por se tratar de uma sindrome com comprometimento
pulmonar importante, requer, na maioria das vezes,
suporte ventilatorio mecanico invasivo. A posicdo prona
foi proposta como uma alternativa coadjuvante ao
tratamento. Com base nisso, considere os cuidados
abaixo.

I - Analisar condigdes hemodinamicas, posicao e
fixacao do TET.

IT - Suspender nutricdo enteral e reavaliar nivel de
sedacao.

III- Evitar aspiracdo endotraqueal e estimulos que
piorem a ventilagdo.

IV - Suspender a VM temporariamente, reduzindo o
risco de extubacao.

V - Assegurar-se de que acessos, TET e cateteres
estejam devidamente conectados.

Quais devem nortear a assisténcia, antes da mudanca
do paciente para a posicdo prona?

(A) Apenas III e IV.

(B) Apenas I, Il e V.

(C) ApenasII, III e IV.
(D) Apenas I, II, III e 1V.
(B) III, III, IV e V.
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A Assinale com V (verdadeiro) ou F (falso) as afirmacdes

abaixo, relacionadas a terapia de reposicao renal
continua.

( ) A embolia gasosa é um risco quando usados
circuitos extracorporeos.

() O cateter de acesso ideal para terapia veno-venosa
¢ longo e possui um pequeno calibre para minimizar
a resisténcia.

( ) AlteracGes significativas no equilibrio eletrolitico e
acido-basico poderdo ser catastroficas se os valores
laboratoriais ndao forem monitorizados atentamente.

( ) A remocdo lenta e continua de liquidos e solutos
resulta em maior instabilidade hemodinamica e
elevacao abrupta da pressdo intracraniana.

( ) A formagao de coagulos no filtro ou circuito € vista
como uma complicagdo, pois interrompe a eficacia
da terapia.

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses,
de cima para baixo, €

(A) F=V—-F—F-V.
(B) V-V-F-V-F
(C) F—=F-V-V-F.
(D)V-F-V-F-V
(E) V-F-F-V-V

X FAURGS

Um paciente em parada cardiorrespiratéria (PCR) recebe
atendimento da equipe e, logo apds entubacdo, insu-
flagdo do baldao (cuff) e verificagdo do posicionamento
do tubo, o enfermeiro aplica as ventilagbes. Qual alter-
nativa descreve corretamente as acles necessarias
durante a reanimacao cardiopulmonar (RCP)?

(A) Aplicar ventilagbes com volume corrente de
10ml/kg.

(B) Aplicar ventilagdes de forma rapida desde que
haja elevagao visivel do torax a cada ventilagdo.

(C) Aplicar 8 a 10 ventilacdes por minuto sem pausas
para compressoes toracicas.

(D) Aplicar 10 a 15 ventilagdes usando ar ambiente.

(E) Aplicar quantas ventilagbes forem necessarias
para hiperventilar o paciente.

2
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EE! O avanco tecnoldgico nos CTIs tem proporcionado maior

taxa de sobrevivéncia aos pacientes criticamente en-
fermos. A disponibilidade de agentes vasoativos para
o tratamento das sindromes hemodindmicas tem sido
cada vez maior. Numere a coluna da direita de acordo
com a da esquerda, associando cada farmaco as suas
respectivas funcdes e caracteristicas.

(1) Esmolol

(2) Nitroprussiato
(3) Dopamina

(4) Milrinona

( ) Reduz o ténus vascular veno-
so e arterial; é fragmentado
no figado em tiocianeto,
podendo levar a toxicidade.

( ) Pode substituir a Dobutamina
em pacientes com ICC; causa
certo grau de vasodilatacao.

( ) Age sobre inimeros recepto-
res no organismo; em dosa-
gem alta, pode elevar a FC,
PA e diminuir o DC.

( ) E um cronotrépico negativo,
porgue diminui a FC.

A sequéncia numérica correta de preenchimento dos
parénteses, de cima pra baixo, é

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

Os pacientes com cetoacidose diabética e sindrome
nao cetotica hiperglicémica hiperosmolar precisam ser
submetidos a avaliagGes neuroldgicas frequentes, devido
a algumas complicagbes secundarias a terapia e a
prépria condigdo clinica. Assinale a alternativa que
apresenta algumas dessas complicagoes.

(A) edema periférico e reducdo da contratilidade do
miocardio

(B) ascite e fibrilacdo ventricular

(C) edema cerebral e trombose vascular

(D) taquicardia e anemia falciforme

(E) edema periférico e ascite

A
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i) Um paciente é admitido na UTI com queixa de

dor retroesternal de grande intensidade. Durante o
exame, ele apresenta quadro de sudorese e dispneia.
Seus sinais vitais evidenciam: PA: 170/110mmhg,
FC:100bpm, FR: 32mpm e saturacdo de 90%. Assinale
a alternativa que apresenta o tratamento adequado
para esse paciente.

(A) Administrar oxigénio; a seguir, administrar NTG
SL; se a dor nao diminuir, administrar morfina e,
por fim, administrar aspirina.

(B) Deve-se aplicar oxigénio e NTG SL. Ndo se deve
ministrar aspirina nem morfina devido a alta TA.

(C) Deve-se administrar oxigénio, morfina e aspirina.
Se a dor persistir, deve-se ministrar NTG SL.

(D) Deve-se administrar oxigénio, NTG SL e morfina.
N&o se deve usar aspirina, a menos que o segmento
ST esteja acima de 3mm.

(E) Deve-se aplicar morfina, oxigénio, aspirina e
NTG SL.

X FAURGS

FEl A Naloxona é um antagonista especifico usado para

reversao dos efeitos adversos de qual medicamento?

(A) Atracurio.
(B) Midazolam.
(C) Pancuronio.
(D) Diazepam.
(E) Morfina.

FEY Em relacdo aos cuidados de enfermagem necessarios
para a monitorizagao da pressao intracraniana (PIC)
e a derivacao ventricular externa (DVE), assinale as
alternativas com V (verdadeiro) ou F (falso).

( ) O ponto zero deve ser estabelecido a partir do
forame de Monro.

( ) Deve-se checar se as conexdes do cateter e a bolsa
de DVE estdo firmes.

( ) A via de saida para a bolsa de DVE ndo deve ser
clampeada antes de manipular o paciente no leito
ou alterar a cabeceira.

( ) A bolsa coletora de DVE deve ser esvaziada quando
atingir um tergo (1/3) do seu volume total.

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses,
de cima para baixo, é

(A) F=V-V-F.
(B) V-F—F-V.
(C)V-V-V-F.
(D) V-V-F-F.
(E) F~F-F-V.

iPA A enfermagem tem um importante papel no cuidado ao

paciente ap6s um Acidente Vascular Cerebral Isquémico
Agudo. Com base nisso, assinale com V (verdadeiro) ou
F (falso) as afirmacOes abaixo.

( ) A pressao arterial deve atingir valores baixos.
( ) A temperatura corporal acima de 37,5°C deve ser
tratada.

( ) O maior risco de tratamento trombolitico com
rt-PA (ativador do plasminogénio tissular recom-
binante) é o sangramento intracerebral.

( ) A sonda vesical ndo deve ser passada até 30
minutos apos o término do rt-PA endovenoso.

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses,
de cima para baixo, €

(A) F=F-V-V
(B) F=V-V-V
(C)F-V-F-V
(D)V-F-V-F
(E) V-F-F-F

FZ] Em qual situacdo tem-se uma pressdo de perfusio
cerebral (PPC) normal?

(A) PAM = 60mmHg e PIC = 15mmHag.
(B) PAM = 65mmHg e PIC = 20mmHg.
(C) PAM = 70mmHg e PIC = 25mmHg.
(D) PAM = 80mmHg e PIC = 35mmHag.
(E) PAM = 90mmHg e PIC = 20mmHg.

I Considere as alternativas abaixo, acerca do diagndstico
de enfermagem Risco de Infecgdo.

I - Esse diagndstico aponta uma situacdo em que o
organismo do paciente apresenta risco aumentado
de invasdo por organismos patogénicos.

II - Entre seus fatores de risco encontram-se doencas
cronicas e desnutricgo.

III- Uma das caracteristicas que definem esse diagnos-
tico € a presenca de hiperemia e febre.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.
(C) Apenas III.
(D) Apenas I eIl.
(B) I, Il eIl

I
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Ao término de uma cirurgia toracica, um ou dois
drenos sdo posicionados na cavidade pleural, para
garantir uma perfeita reexpansdo pulmonar. Assinale
a afirmacao INCORRETA em relacdo aos cuidados
com drenos de torax.

(A) Os drenos sao conectados em sistemas fechados
de selo d’agua, que podem ou ndo ser conectados
a um sistema de aspiracdo, mediante o emprego
de frasco redutor.

(B) O curativo oclusivo no local de inser¢dao do dreno
garante a vedacdo e previne a formacao de enfi-
sema subcutaneo.

(C) O dreno deve ser fixado junto ao corpo do paciente,
garantindo uma angulacdao que favorega a drena-
gem, e também deve ser clampeado para mobili-
zagao do paciente.

(D) Podem ocorrer complicagbes como pneumotdrax
hipertensivo e enfisema cutaneo quando um dreno
com escape de ar for pingado em um paciente em
ventilagdo mecanica.

(E) O objetivo do selo d’agua é impossibilitar a entrada
de ar em um sistema de pressdo subatmosférico.

X FAURGS

IEY A Ulcera de pressdo (UP) é uma lesdo localizada de

pele, que surge devido a uma interrupcao do forneci-
mento de sangue para a area. A taxa de UPs é um
indicador-chave da qualidade dos cuidados em Centros
de Terapia Intensiva (CTIs). InUmeros trabalhos
sugerem que a maioria das UPs poderia ser evitada
com uma intervencao precoce. Com base nisso, assina-
le a alternativa INCORRETA.

(A) Deve-se realizar avaliacdo de risco para UP no
momento de admissdo do paciente no CTI e sempre
que houver mudanga no estado clinico do paciente.

(B) Quanto maior o APACHE do paciente, maior 0 risco
de UP.

(C) O reposicionamento do paciente no leito deve ser
realizado, pelo menos, a cada duas horas, obser-
vando-se as condigGes clinicas.

(D) O uso de travesseiros ou cunhas de espuma tem
por objetivo aliviar a pressdo no corpo do paciente
e evitar o contato entre proeminéncias dsseas.

(E) A massagem nas proeminéncias 0sseas favorece
a circulagao sanguinea na pele.

As infeccOes relacionadas a cateter venoso central (CVC)
sao um problema de grande magnitude, particularmente
em Unidades de Terapia Intensiva (UTI). Em relacao
ao CVC, é correto afirmar que

(A) se deve usar chlorexidine alcodlica a 2% na
insercao do cateter e nas trocas de curativo
para a realizacdo de antissepsia.

(B) os locais para injecdo e as conexdes do cateter
(danulas) devem ser desinfetados com chlorexidine
degermante a 5%.

(C) a escolha de cateteres com mudltiplos lumens reduz
o risco de infeccdo na corrente sanguinea.

(D) o equipo e as danulas das solugbes de nutricao
parenteral total devem ser trocados a cada 72
horas.

(E) cateteres inseridos na femural, em pacientes
adultos, oferecem maior risco de complicagbes
mecanicas, porém menor risco para infeccao.

Quais principios orientam o suporte sistémico para a
cicatrizagdo de Ulceras de pressao?

(A) Alivio da pressdo, manutencdo da umidade da
ferida e nutricao.

(B) Alivio da pressdo, manutencdo da umidade da
ferida e perfusao.

(C) Alivio da pressao, perfusdo e nutricdo.
(D) Perfusdo, oxigenagao e nutricdo.

(E) Perfusdo, oxigenacao e manutencdo da umidade
da ferida.

Na fase inicial da Ressuscitagao Cardiorrespiratoria,
que medicamento NAO deve ser utilizado porque pode
determinar hiperosmolaridade plasmatica, hiperna-
tremia e alterages neuroldgicas, e piorar situacoes de
acidose latica, ndo melhorando a possibilidade de rea-
nimacao?

(A) Bicarbonato de Sddio 8,4%.
(B) Gluconato de Calcio 10%.
(C) Sulfato de Magnésio 50%.
(D) Cloreto de Sddio 0,9%.

(E) Cloreto de Sddio 20%.

2
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PR Qual alternativa apresenta corretamente as condicdes

necessarias para que ocorra a interdisciplinaridade na
area de enfermagem?

(A) Linguagem médica, objetivos comuns, desconsi-
deragao das diferencas, dominio de conteldos e
sintese complementar.

(B) Linguagem médica, objetivos especificos, reconhe-
cimento da igualdade, dominio de conteldos e
sintese complementar.

(C) Linguagem comum, objetivos comuns, reconhe-
cimento da igualdade, dominio de conteldos e
sintese complementar.

(D) Linguagem comum, objetivos comuns, reconheci-
mento das diferengas, dominio de conteldos e
sintese complementar.

(E) Linguagem comum, objetivos especificos, reco-
nhecimento das diferencas, dominio de contelidos
e sintese complementar.

X FAURGS

O gerenciamento dos residuos de servicos de salde é
um conjunto de procedimentos de gestao, implemen-
tados a partir de bases cientificas, técnicas, normati-
vas e legais. O objetivo é dar aos residuos um enca-
minhamento seguro e eficaz, garantindo a protegao
dos trabalhadores e do meio ambiente. Qual das al-
ternativas abaixo apresenta corretamente um desses
procedimentos?

(A) Os recipientes para uso nas salas de cirurgia e nas
salas de parto necessitam de tampas para garantir
a vedacgao.

(B) Os residuos liquidos ndo devem ser acondicionados
em recipientes rigidos e estanques, com tampa
rosqueada e vedante.

(C) Os residuos sodlidos devem ser acondicionados em
sacos constituidos de material resistente a ruptura
e vazamento, e ndo devem ser esvaziados.

(D) Os sacos de acondicionamento devem ser resis-
tentes a punctura, ruptura e vazamento, podendo,
em determinados casos, ser reaproveitados.

(E) A identificagao dos recipientes ndo devera ser feita
com adesivos, pois estes nao garantem boa visibi-
lidade e resisténcia.

PE] “Apreciacio do desempenho” é o termo mais atuali-

zado para denominar o que foi chamado de “classifi-
cacdo de mérito” e “avaliacdo de desempenho”, os quais
destinam-se a conhecer o nivel de desempenho do pes-
soal. Assinale a afirmacdo correta em relacdo a apre-
ciacdo do desempenho.

(A) A apreciacao do desempenho tem mais probabili-
dade de causar um resultado positivo se for reali-
zada por uma pessoa externa ao setor, pois podera
fazer uma avaliagao com maior neutralidade.

(B) A manutencdo de registros precisos € um elemento
gue auxilia na exatiddo das apreciagdes, mas nao
pode ser considerado um elemento essencial.

(C) O funcionario precisa acreditar que a apreciacao se
baseia em um padrdo cobrado igualmente de todos
os funcionarios que ocupam 0 mesmo cargo.

(D) A eficacia de um sistema de apreciagdo de desem-
penho ndo depende dos instrumentos utilizados, e
sim da capacidade de comunicagao do avaliador.

(E) Aquele que faz a apreciacao deve desenvolver uma
percepcao de suas proprias tendenciosidades e
preconceitos, embora esses aspectos nao interfiram
num processo de apreciacao.

PYA A lideranca é um processo por meio do qual um grupo

¢ conduzido em determinada diregdo, de forma ndo
coercitiva. Esse processo pode ocorrer, inclusive, fora
de um contexto organizacional. Entre as alternativas
abaixo, assinale a afirmacdo correta acerca da lideranca.

(A) Atualmente a concepcao de lideranca esta apoiada
nas caracteristicas e no comportamento do lider.

(B) A teoria do grande homem afirma que algumas pes-
soas nascem para liderar, ao passo que outras,
para ser lideradas.

(C) As habilidades de lideranca ndo podem ser
desenvolvidas, pois elas sdo herdadas, ja nascendo
com o individuo.

(D) O estilo autocratico de lideranca promove a auto-
nomia e o crescimento do funcionario, enfatizando o
“nods” em vez do “eu” e do “vocé”.

(E) Na lideranca situacional ou de contingéncia, os lide-
res possuem um estilo dominante, caracterizando-se
como autoritarios ou democraticos.

2
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PEl As afirmacBes abaixo se referem & humanizagdo da

atencdo a saude. Assinale as alternativas com V
(verdadeiro) ou F (falso).

( ) A reflexdao sobre praticas humanizadoras em saude
iniciou-se nos anos 70, por meio da discussao sobre
os direitos do paciente.

( ) Em 2005, o Ministério da Saude lancou o Programa
Nacional de Humanizacgdo da Assisténcia Hospitalar
(PNHAH).

( ) Humanizar é tratar as pessoas levando em conta
seus valores e vivéncias; no entanto, é praticamente
impossivel manter a autonomia dos individuos em
situagOes de hospitalizagao.

( ) O Humaniza-SUS é uma politica que visa a atingir
todos os niveis de atengdo a salde, entendendo
humanizagdo como uma transformacgao cultural
da atengdo aos usuarios.

( ) O PNHAH propde a valorizagdo da formacao edu-
cacional dos profissionais de saude, reforcando a
compreensdo de que a qualidade em salde ndo
se resume apenas aos aspectos técnicos ou orga-
nizacionais.

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses,
de cima para baixo, é

(A)F=F-V-V-V
(B)F-V-V-F-F
(C)F-V-F-V-F
(D) V-F-F-V-V
(E) V-F-F—F—F
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