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AE CLINICAS

PORTO ALEGRE

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

Esta PROVA consta de 40 (quarenta) questdes objetivas.

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

Para cada questao objetiva, existe apenas uma (1) alternativa correta, a qual devera ser
assinaladana FOLHADE RESPOSTAS.

Os candidatos que comparecerem para realizar a prova nao deverao portar armas, malas, livros,
maquinas calculadoras, fones de ouvido, gravadores, pagers, notebooks, telefones celulares,
pen drives ou quaisquer aparelhos eletrénicos similares, nem utilizar véus, bonés, chapéus,
gorros, mantas, lencos, aparelhos auriculares, proteses auditivas, 6culos escuros, ou qualquer
outro adereco que Ihes cubra a cabeca, o pescoco, os olhos, os ouvidos ou parte do rosto. Os
relégios de pulso serao permitidos, desde que permanegcam sobre a mesa, a vista dos
fiscais, até a conclusao da prova. (conforme subitem 7.10 do Edital de Abertura)

O candidato devera responder a Prova Escrita, utilizando-se, preferencialmente, de caneta
esferografica de tinta azul. Nao sera permitido o uso de lapis, marca textos, lapiseira/grafite
e/louborracha durante arealizagao da prova.

Preencha com cuidado a FOLHA DE RESPOSTAS, evitando rasuras. Eventuais marcas feitas
nessa FOLHA, a partirdo nimero 41, serdo desconsideradas.

Ao terminara prova, entregue a FOLHADE RESPOSTAS ao Fiscal da sala.

Aduracao da prova é de trés horas e trinta minutos (3h30min), ja incluido o tempo destinado ao
preenchimento da FOLHA DE RESPOSTAS. Ao final desse prazo, a FOLHA DE RESPOSTAS
sera imediatamente recolhida.

O candidato somente podera se retirar da sala de prova uma hora (1h) apés o seu inicio. Se
quiser levar o Caderno de Questoes da Prova Escrita Objetiva, o candidato somente podera
se retirar da sala de prova uma hora e meia (1h30min) apés o inicio. O Candidato nao
podera anotar/copiar o gabarito de suas respostas de prova.

Apoés concluir a prova e se retirar da sala de prova, o candidato somente podera se utilizar
de sanitarios nas dependéncias do local de prova, se for autorizado pela Coordenagao do
Prédio e estiver acompanhado de um fiscal. (conforme subitem 7.15.6 do Edital de Abertura)

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

Boa proval
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¥R Para Goldim e Francisconi (2014), a utilizacdo de dados

sobre os pacientes para exemplificar situagdes clinicas
ou administrativas sem descaracterizar plenamente
sua identificagdo é considerada

(A) excecdo a preservacao.

(B) quebra de privacidade e quebra de confidencia-
lidade.

(C) atitude frequente na area do ensino e da pesquisa.

(D) quebra de confidencialidade e excecdo a preser-
vagao.

(E) postura correta, no que se refere a ética profis-
sional.

X FAURGS

(P2 Assinale a alternativa correta sobre o direito & vida

e a saude, contemplados no Estatuto da Crianca e do
Adolescente.

(A) E assegurado atendimento integral & salde da
crianga e do adolescente, por intermédio do
Sistema Unico de Saude, garantindo o acesso
universal e igualitario as agles e servigos para a
promocdo, protecdo e recuperacdo da salde.

(B) Os hospitais e demais estabelecimentos de atengao
a salde de gestantes, publicos e particulares, sdo
obrigados a manter registro das atividades desen-
volvidas, por meio de prontuarios, pelo prazo de
oito anos.

(C) Nos casos de internagao de criancas e adoles-
centes, os estabelecimentos de salde deverdo
proporcionar condicoes para a permanéncia dos
pais ou responsaveis, em turnos a serem defi-
nidos pelas instituicdes.

(D) Somente os casos com confirmacdo de maus-
tratos contra crianca ou adolescente serdo comu-
nicados ao Conselho Tutelar.

(E) O Sistema Unico de Salide promovera programas
de assisténcia médica para a prevencdo das
enfermidades que afetam a populacdo infantil,
ndo estando sob sua responsabilidade a assisténcia
odontoldgica.

kX Considerando o capitulo III do Cddigo de Etica da
Enfermagem, que trata do Ensino, Pesquisa e Produgao
Técnico-cientifica, preencha os parénteses abaixo.

(1) Direitos
(2) Responsabilidades e Deveres

( ) Respeitar os principios da honestidade e fide-
dignidade, bem como os direitos autorais no pro-
cesso de pesquisa, especialmente na divulgacdo
dos seus resultados.

( ) Disponibilizar os resultados de pesquisa a comu-
nidade cientifica e sociedade em geral.

( ) Realizar e participar de atividades de ensino e
pesquisa, respeitadas as normas ético-legais.

( ) Ter conhecimento acerca do ensino e da pesquisa
a serem desenvolvidos com as pessoas sob sua
responsabilidade profissional ou em seu local de
trabalho.

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

(A)2-1-1-1.
(B)1-2-1-2.
(C)1-1-2-2.
(Dy2-1-2-1.
() 2-2-1-1.

P8 A bronquiolite é uma infeccdo virdtica autolimitada,
mas potencialmente grave, com inflamagao e obstrucao
predominante em bronquiolos terminais em lactentes.
Qual alternativa contempla os achados mais frequentes
da historia e dos exames fisicos dessa patologia?

(A) Tosse, prostracdo, cianose, apneia e ictericia.

(B) Coriza, taquipneia, febre (38 a 39°C) e secrecao
inapropriada de hormonio antidiurético.

(C) Tosse, sibilo/chiado, expiragao prolongada, tiragem
intercostal e subcostal.

(D) Sibilo/chiado, uso de musculatura respiratoria
acessoria e andria.

(E) Batimento de aleta nasal, cianose, figado rebaixado,
nausea e diarreia.
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F Em relacdo a Sindrome de West, assinale a alternativa

INCORRETA.

(A) E geralmente refratria a tratamentos.

(B) Manifesta-se em bebés entre 12 e 18 meses de
idade.

(C) Caracteriza-se por espasmos com queda sUbita da
cabega para frente ou para o lado.

(D) Sintomas parecidos ocorrem em criangas normais
ou com sequela de lesdes do SNC (Sistema Ner-
voso Central).

(E) O progndstico € ruim (doenca degenerativa) nos
casos de retardo progressivo do desenvolvimento
neuropsicomotor (DNPM) ou de sindrome neurocu-
tanea associada.

X FAURGS

Numere a segunda coluna de acordo com a primeira,
associando as doengas as suas respectivas caracteris-
ticas.

(1) Doenca Celiaca

(2) Atresia Biliar

(3) Estenose Hipertrofica de Piloro
(4) Apendicite

( ) E tipicamente o resultado da obstrucdo da luz do
apéndice geralmente por um fecalite. Os sinais e
sintomas comuns sao dor abdominal no quadrante
inferior direito, sensibilidade e febre.

( ) As intervengdes de enfermagem incluem o suporte
da familia antes, durante e apds os procedimentos
e a educacdo relacionada ao plano de tratamento.
Os familiares necessitam de orientacdes ao que
se refere a administracdo adequada de medica-
mentos e terapia nutricional.

( ) O diagnostico baseia-se em uma bidpsia do intes-
tino delgado, que demonstra as alteracOes caracte-
risticas da inflamagao da mucosa, hiperplasia de
criptas e atrofia das vilosidades. Apds um ou dois
dias da instituicdo da dieta, a maioria das criancas
demonstra uma resposta favoravel, incluindo
ganho de peso e aumento do apetite.

( ) E reconhecida por vémitos em jatos, desnutricdo,
desidratacao e uma massa palpavel no epigastrio.

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

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

Assinale a alternativa INCORRETA, considerando a
avaliacdo da hidratagdo de uma crianga com diarreia.

(A) Verificar a umidade das mucosas pedindo, no
caso de criangas maiores, para juntar saliva e
mostra-la entre os labios e, no caso de criancas
menores, avaliando a presenca de saliva na boca.

(B) Verificar o tempo de enchimento capilar através da
compressao da mao fechada por uns 15 segundos,
descompressao e observacao do tempo de demora
da recoloragdo, ou através da verificagao do leito
ungueal ou da planta dos pés.

(C) Verificar a elasticidade da pele através do toque
cutdneo nos membros inferiores.

(D) Verificar a diurese para constatagao de qualquer
alteracao.

(E) Verificar sinais de choque hipovolémico grave
(irritabilidade ou sonoléncia).

fFY Considere as seguintes medidas de prevencdo de
infeccoes.

I - Educagdo periddica da equipe multiprofissional,
com aulas formais e treinamento pratico nos setores
onde ocorre a utilizacao de cateteres centrais.

II - Antissepsia rigorosa no local de implantacdo do
cateter; escovacdao das maos, seguida de para-
mentagdo cirdrgica; uso de campos estéreis com
exposicdo do sitio de insergdo.

III- Escolha adequada do sitio de insergdo, com prefe-
réncia da veia subclavia, e, como segunda opgao,
da veia jugular.

IV- Uso de curativo transparente estéril trocado a
cada 15 dias e curativo com gaze a cada 7 dias,
anotando no curativo a data da troca.

V - Uso de luvas e realizacdo de desinfeccao com
alcool 70% na manipulacdo das conexoes.

Quais sao adotadas para a prevencao de infeccOes
relacionadas a cateter?

(A) Apenas I, IIl e IV.
(B) Apenas I, II, Ill e V.
(C) Apenas I, II, IVe V.
(D) Apenas II, III, IV e V.
(B) III, III, IV e V.
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(FX Considere as frases a seguir sobre precaucdes padrdo

ou precaug0es universais, no que se refere a preven-
¢ao de infeccdes hospitalares.

(1) , sobretudo antes e depois de
examinar ou cuidar de um paciente.
(2) , sempre que houver risco de

tocar em areas ou objetos contaminados com
sangue, excregles, secregbes ou qualquer liquido
corporal, exceto suor.

3 , quando houver risco de conta-
minar a roupa com respingos ou sprays de
sangue, excregoes e secrecoes.

4 , quando houver risco de respingos

ou sprays de sangue ou secrecoes nos olhos e
boca, e para executar procedimento de risco.

Assinale a alternativa que preenche correta e respec-
tivamente as lacunas das frases acima.

(A) Lavagem das maos — Uso de avental — Uso de
luvas — Uso de mascara

(B) Higienizagao das maos — Uso de luvas — Uso de
avental — Uso de mascara e éculos

(C) Higienizagao das mados — Lavagem das maos —
Uso de avental — Uso de éculos

(D) Colocacdo de avental — Lavagem das maos — Uso
de 6culos — Uso de mascara

(E) Antissepsia das maos — Uso de avental — Uso de
mascara — Uso de éculos

X FAURGS

Em criancas com diagndstico de Fibrose Cistica é
INCORRETO afirmar que

(A) as principais complicacdes gastrointestinais
incluem ileo meconial, constipacdo intestinal,
colonopatia fibrosante, mucocele do apéndice e
apendicite.

(B) pacientes com fibrose cistica tém possibilidade de
desenvolver diabete melito relacionada a fibrose
cistica. Todos os individuos acima de 10 anos
devem ser submetidos ao teste de tolerancia oral
a glicose.

(C) todos os pacientes com fibrose cistica devem
receber educagdao nutricional, aconselhamento
dietético, reposicao enzimatica e suplementagdo
vitaminica.

(D) criangas com fibrose cistica tém maiores riscos de
hiponatremia por causa da perda de sal na pele, a
gual pode ser identificada por baixos niveis de
sddio sanguineo.

(E) os pacientes com fibrose cistica ndo deverdo
receber terapia de reposicdo enzimatica durante
o aleitamento materno.

FE® Numere a segunda coluna de acordo com a primeira,

associando os cateteres as suas indicagbes ou caracte-
risticas.

(1) Cateter central de implantacao periférica
(2) Cateter central tunelizado

(3) Cateter totalmente implantavel

(4) Cateter central ndo tunelizado

(5) Cateter periférico

( ) dispositivo de borracha siliconizada cuja extremi-
dade distal se acopla a camara puncionavel.

( ) pode possuir um, dois ou mais lumens, porém esta
associado a um aumento nos indices de infecgao.

( ) uma de suas principais limitacGes € a adminis-
tragdo de farmacos vesicantes sob infusdo
continua prolongada.

( ) indicado com frequéncia em paciente onco-hema-
toldgico, principalmente em transplante de medula
ossea.

( ) as indicagOes de uso sao: prematuridade, imunos-
supressdo, coagulopatias, acesso vascular dificil,
jejum prolongado e impossibilidade de ingestao
via oral.

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

(A)2-1-3-5-4
(B) 3-4-5-2-1.
(C)4-2-3-1-5,
(D)3-1-4-5-2.
(E) 2-4-1-3-5

I

FAURGS — HCPA — Edital 03/2014

Considere as afirmacdes abaixo sobre a toxicidade
hematoldgica no paciente onco-hematoldgico.

I - O tempo transcorrido entre a aplicacdo da droga
e 0 aparecimento do menor valor de contagem
hematoldgica é chamado NADIR.

II - A plaquetopenia é a primeira queda hematoldgica
perceptivel, e a segunda € a leucopenia.

III- Nos individuos neutropénicos, os sinais classicos
de infeccdo podem nao ocorrer em funcdo do
limitado numero de células fagocitarias.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas I e III.
(B) I, Il eIII.

o
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FEX A Leucemia Linfoblastica Aguda (LLA) é a doenca

maligna mais comum na infancia. Assinale a alternativa
que apresenta sinais e sintomas da LLA.

(A) Palidez, febre, rigidez de nuca e mal-estar.

(B) Febre, infeccdo na boca, equimoses e disuria.
(C) Politiria, infecgdo de garganta, febre e cefaleia.
(D) Cefaleia, febre, equimoses e palidez.

(E) Dor dssea, cefaleia, vomitos e diarreia.

X FAURGS

Considere as afirmagbes abaixo sobre o Transplante
de Medula Ossea.

I - Existem basicamente trés tipos: autdlogo, singé-
nico e alogénico.

II - As células para o transplante podem ser obtidas da
medula 6ssea, do sangue periférico ou do sangue
de cordao umbilical e placentario.

III- O regime de condicionamento, que é realizado
antes do transplante, consiste na aplicacdo de
quimioterapia em altas doses, associada ou ndo a
irradiacdo corporal total.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas II e III.
(E) I, Il e III.

A Considerando que os diversos agentes antineoplasicos
necessitam de cuidados de enfermagem especificos,
assinale a alternativa INCORRETA.

(A) Deve-se estimular a ingestdo hidrica em todo
paciente submetido a administracdo de ciclofos-
famida, pois previne a cistite hemorragica.

(B) Deve-se observar a presenca de conjuntivite
durante a terapia em altas doses de citarabina,
ja que o farmaco é excretado pelas lagrimas.

(C) O uso de metotrexato em altas doses requer hidra-
tagdo vigorosa antes, durante e apds a aplicagao,
alcalinizagdo da urina com bicarbonato de sddio
endovenoso e/ou por via oral, monitorizacdo da
diurese, e controle do pH urinario a cada micgao.

(D) A administracao da daunorubicina sob infusdo
superior a meia hora nao deve ser feita por veia
periférica, pois tem acgdo vesicante.

(E) A cisplatina possui baixo poder emetogénico. Sua

administracdo ndo necessita ser precedida de
antiemético potente.

iR Sobre Linfoma de Hodgkin é INCORRETO afirmar

que

(A) trata-se de uma doenga causada por linfocitos
malignos que se acumulam nos linfonodos.

(B) pode surgir em qualquer idade, embora tenha
um pico de incidéncia em criangas e seja raro
em adultos jovens.

(C) os sintomas sistémicos sdo febre continua ou
ciclica, prurido quase sempre intenso, perda de
peso, sudorese, fraqueza, fadiga, anorexia e
caquexia.

(D) predomina no sexo masculino.

(E) o tratamento é feito com radioterapia, quimiote-
rapia ou com a combinagao de ambas.

Considere as afirmacOes a seguir, com relagdao aos
direitos e deveres do profissional de enfermagem.

I - E direito do profissional recusar-se a executar
atividades que ndo sejam de sua competéncia
técnica, cientifica, ética e legal ou que ndo oferegam
seguranga ao profissional, a pessoa, a familia e
a coletividade.

II - E dever do profissional executar prescricdes de
qualquer natureza, que comprometam ou nao a
seguranca da pessoa.

I1I- E proibido assinar as acdes de enfermagem que
nao executou, bem como permitir que suas agdes
sejam assinadas por outro profissional.

Quais estdo corretas, tendo em vista o disposto na
Resolugdo COFEN n° 311/2007, que aprova a reformu-
lagdo do Cddigo de Etica dos Profissionais de Enfer-
magem?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas I e III.
(E) I, Il e III.

I
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IEY Assinale a afirmacdo INCORRETA em relagdo a avalia-

¢ao do estado fisico das fungGes vitais da crianca,
como temperatura, pulso, respiracdo e pressao arterial
(PA).

(A) Para melhores resultados na obtencdo dos sinais
vitais em lactentes, verifica-se a temperatura, em
seguida o pulso e por Ultimo a respiracdo.

(B) A temperatura em criancas saudaveis pode ser
medida em varios locais do corpo por via oral,
retal, axilar, canal auditivo, membrana timpanica,
artéria temporal ou via cutdnea.

(C) Um pulso satisfatério pode ser obtido na artéria
radial em criancas maiores de dois anos. Entre-
tanto, em lactentes e criangas pequenas, o impul-
so apical € mais confidvel utilizando ausculta car-
diaca.

(D) Em lactentes, devemos observar os movimentos
abdominais, j@ que as respiragbes sdo primaria-
mente diafragmaticas. Como os movimentos sao
irregulares, é indicado conta-los por 1 minuto.

(E) Para afericao correta de PA ndo invasiva, o fator
mais importante € o tamanho apropriado do
manguito, cujo baldo inflavel deve ter uma largura
de aproximadamente 40% da circunferéncia do
brago.

X FAURGS

Em relacdo aos cuidados paliativos em pediatria, assi-
nale a alternativa INCORRETA.

(A) Oferecer cuidados paliativos de qualidade significa
tratar o sofrimento e melhorar as condigbes de
vida em todas as fases da doenca.

(B) Cuidado paliativo eficaz exige uma abordagem
ampla e multidisciplinar que inclui a familia.

(C) Tem como objetivo a melhora da qualidade de vida,
funcionabilidade do paciente e o auxilio na tomada
de decisdes no final da vida.

(D) Em pacientes pediatricos, dor € o sintoma mais
frequente e o fator mais estressante para o
paciente e sua familia.

(E) Os responsaveis efou familiares ndo devem ser
incluidos nas tomadas de decisGes e na discussao
de plano de final de vida.

PI] Em relagdo aos tipos de maus-tratos sexuais, numere

a segunda coluna de acordo com a primeira.

(1) Incesto

(2) Molestamento

(3) Exibicionismo

(4) Pornografia infantil

(5) Prostituicao infantil

(6) Pedofilia

( ) Termo vago que inclui “liberdades indecentes”
como toque, caricia, beijo, masturbacdo de um sé
ou mUtua, ou contato oral-genital.

( ) Significa literalmente “amor por crianca” e nao
denota um tipo de atividade sexual, mas, sim, a
preferéncia de um adulto por criancas na pré-
puberdade como meio de atingir excitagao sexual.

( ) Exposicdo indecente, em geral, exposicao da geni-
talia por um adulto para criangas ou outro adulto.

( ) Qualquer atividade sexual entre membros da
familia; ndo é necessario haver relacdo de sangue
(abusadores podem incluir padrasto ou madrasta,
irmdos ndo consanguineos, avas, tios e tias).

( ) Preparar e fotografar em qualquer midia atos
sexuais envolvendo criangas sozinhas ou com
adultos ou animais sem o consentimento do
responsavel legal da crianca; também significa
distribuicdo desse material sob qualquer forma,
com ou sem lucro.

( ) Envolver criangas em atos sexuais para ter lucro
e, geralmente, com troca de parceiros.

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

(A)2-6-3-1-4-5
(B)4-1-5-3-2-6
(C)3-6-2-1-4-5
(D)2-3-6-1-4-5
(E)6-3-1-5-2-4

PER As reacBes adversas decorrentes da quimioterapia

relacionam-se a nao especificidade, ou seja, essas
drogas ndo afetam exclusivamente as células tumorais.
Assinale a alternativa correta em relagao as compli-
cagoes do tratamento antineoplasico.

(A) Trombocitopenia ndo é agravada com 0 uso
concomitante de antineoplasicos e medicamentos
como anti-inflamatdrios, antibidticos e diuréticos.

(B) Nauseas e vOmitos devem ser avaliados da
mesma forma, pois sdo eventos semelhantes e
possuem as mesmas causas.

(C) Na mucosite oral a higiene oral tende a agravar o
processo inflamatdrio.

(D) A nefrotoxicidade é um fator dose-limitante para
alguns quimioterapicos, pois podem causar dese-
quilibrio hidreletrolitico, e evoluir para faléncia
renal aguda ou cronica.

(E) A cardiotoxicidade aguda pode ocorrer ao longo ou
logo apds a infusdao da droga. Em geral, existe a
necessidade de suspensao da dose subsequente.

I
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PPA Considere as afirmacdes abaixo.

(D € uma forma grave de abuso infantil
causada pelo sacudimento violento do lactente ou
de crianga pequena.

(2) € uma forma rara, porém grave, de
abuso infantil, no qual cuidadores deliberadamente
exageram ou inventam histdrias ou induzem sinto-
mas. Inclui abuso fisico, emocional ou psicoldgico
para gratificagdo do cuidador, que geralmente é a
mae bioldgica com algum conhecimento e treina-
mento em cuidados de saulde.

3 consiste geralmente na falha de um
dos pais ou de outra pessoa legalmente respon-
savel pelo bem-estar da crianga em prover suas
necessidades basicas em um nivel de cuidado ade-
quado.

4) € um aspecto dificil de ser definido;
refere-se a tentativa deliberada de destruir ou
prejudicar a autoestima ou competéncia da
crianga. Pode assumir as seguintes formas: rejeitar,
isolar, aterrorizar, ignorar, corromper, agredir
verbalmente ou exercer pressao excessiva sobre
a crianga.

Assinale a alternativa que preenche, correta e respec-
tivamente, as lacunas das afirmagdes acima.

(A) Sindrome de Munchausen por procuragdo — Abuso
emocional — Abuso sexual — Sindrome do bebé
sacudido

(B) Sindrome do bebé sacudido — Sindrome de
Munchausen por procuracao — Negligéncia infantil —
Abuso emocional

(C) Abuso emocional — Sindrome do bebé sacudido —
Sindrome de Munchausen por procuracao — Negli-
géncia infantil

(D) Sindrome do bebé sacudido — Negligéncia infantil —
Abuso emocional — Sindrome de Munchausen por
procuracao

(E) Sindrome de Munchausen por procuracdo — Negli-
géncia infantil — Abuso emocional — Abuso fisico

X FAURGS

PYA A ventilacdo mecanica é o principal fator de risco para
a pneumonia associada a ventilagdo mecanica (PAV).
Em relagdo as medidas para redugao da PAV, assinale
a afirmativa INCORRETA.

(A) Elevacao da cabeceira da cama a 30° - 45°.
(B) Higiene oral a cada 2-4 horas.

(C) Usar solugado salina nas aspiragoes.

(D) Uso de tubos traqueais com balonete.

(E) Intubacdo via orotraqueal, ao invés de nasotra-
queal.

P Considere as afirmativas abaixo sobre choque na
crianga.

I - Choque hipovolémico é o tipo mais comum
encontrado em criangas. Ocorre um decréscimo
absoluto na perfusdao. Resulta da diminuicdo da
pré-carga por perda de fluido extravascular ou
perda de liquido intravascular.

II - O choque distribuitivo pode levar a hipovolemia
funcional com diminuigdo da pré-carga. Esta
associado a um débito cardiaco diminuido.

III- Choque cardiogénico é resultado de falha da bomba
cardiaca, manifestado fisiologicamente como dimi-
nuicdo da fungdo sistolica e débito cardiaco
deprimido. E menos frequente entre criangas em
comparagao aos adultos.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

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

PEX Os tumores cerebrais sio a segunda neoplasia de

maior frequéncia na infancia. Sobre os tumores de
sistema nervoso central € INCORRETO afirmar que

(A) cefaleia progressiva € uma manifestacdo inicial
frequente.

(B) devem ser cogitados na presenca de qualquer
alteracdo neuroldgica progressiva ou prolongada.

(C) tém como achados no exame fisico: estrabismo,
paresias, marcha instavel, desequilibrio.

(D) a radioterapia é desaconselhada em pediatria
pelos riscos oferecidos as criangas menores de
dois anos.

(E) a cirurgia ndo faz parte do tratamento, pois nao
existe a possibilidade de ressecgao total do tumor.

P A cetoacidose diabética é caracterizada por hipergli-
cemia, geralmente acima de 300mg/dL (Oliveira,
2011). E uma emergéncia, com mortalidade significativa,
mesmo quando adequadamente tratada, sobretudo
quando complicada com edema cerebral. Assinale a
alternativa com quadro sintomatico que NAO esta
associado a cetoacidose diabética.

(A) Desidratagao com vomitos e halito cetbnico.
(B) Obnubilacdo e letargia, evoluindo para o coma.
(C) Anuria.

(D) Taquipneia e hiperpneia.

(E) Respiragdo acidotica.

I
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Assinale a alternativa correta em relacdo aos cuidados

de enfermagem com criangas traqueostomizadas.

(A) Estudos demonstram que o uso de solucdo fisio-
l6gica esta associado a uma maior taxa de infecgao
do que a limpeza realizada com substancias assép-
ticas.

(B) A canula de traqueostomia deve ser mantida
sem manipulacdo por pelo menos 48-72 horas no
pos-operatorio imediato. Durante esse periodo
ocorre a estabilizagdo do traqueostoma.

(C) A troca rotineira da canula ndo é recomendada,
pois ndo evita 0 acimulo de secregdes.

(D) A manipulagdo da canula nao é irritante para a
traqueia e raramente causa tosse.

(E) O traqueostoma deve ser higienizado a cada 48
horas.

X FAURGS

PXY O transplante de figado de urgéncia é o Unico trata-

mento definitivo para a maioria dos pacientes com
insuficiéncia hepatica aguda. Em relacao a esse tipo
de transplante, considere as afirmagdes abaixo.

I - Geralmente o paciente chega na UTI pediatrica
comatoso, com pupilas midticas, com tubo orotra-
queal, auséncia de ventilacdo espontdnea e em
uso de droga vasoativa.

IT - Realiza-se hemoglicoteste no paciente a cada
hora até a estabilizacdo; verificam-se os sinais
vitais e a pressao venosa central, também, a cada
hora. Mede-se a circunferéncia abdominal ao menos
uma vez por turno.

III- Sdo avaliadas diurese, densidade urinaria e
glicosuria.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

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

PXY Numere a segunda coluna de acordo com a primeira,

associando as medicacOes utilizadas na parada cardior-
respiratoria as suas caracteristicas ou indicacoes.

(1) Adrenalina

(2) Atropina

(3) Lidocaina

(4) Bicarbonato de Calcio
(5) Naloxona

( ) Antagonista de opioides, reverte rapidamente
efeitos toxicos, como depressdo respiratoria,
sedagdo, hipotensdo e hipoperfusdao. Pode ser
administrada por via endovenosa, subcutanea,
endotraqueal ou intramuscular.

( ) Medicacao utilizada no tratamento da acidose
metabdlica, na hiperpotassemia, hipermagnesemia
e nas intoxicagGes por triciclicos ou bloqueadores
de canais de sddio.

( ) Droga de escolha no tratamento da taquicardia
ventricular, fibrilagdo ventricular e extrassistoles
ventriculares sintomaticas. Pode ser administrada
por via endotraqueal.

( ) E uma droga parassimpaticolitica que acelera o
marcapasso sinusal e a condugdo atrioventricular.
Previne a bradicardia de origem vagal para entu-
bacao.

( ) Aumenta a resisténcia vascular sistémica, eleva a
pressao sistolica e diastolica e a pressdo de perfusdo
coronariana.

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

(B) 1-3-2-5-4.
(C) 4-2-3-5-1.
(D)5-4-3-2-1.
(E) 2-3-5-1-4,

I

FAURGS — HCPA — Edital 03/2014

Existem situacGes clinicas associadas ao risco de
parada cardiorrespiratoria pediatrica que necessitam
de intervencdo imediata. Assinale a alternativa que
apresenta todas as alteragGes clinicas presentes nesses
Casos.

(A) Alteracao do nivel de consciéncia, frequéncia
respiratoria igual ou menor que 60mpm, palidez.

(B) Sangramento profuso, hiperglicemia, pulso fili-
forme ou paradoxal.

(C) Moteamento cutdneo, frequéncia respiratdria menor
ou igual a 60mpm, frequéncia cardiaca abaixo de
160bpm em criangas maiores de oito anos.

(D) Estridor laringeo, hipoglicemia, convulsdo de dificil
controle.

(E) Tosse produtiva, arritmia, retragdo intercostal,
supraclavicular e subcostal.

o
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X FAURGS

EER A ventilagdo mecanica ndo invasiva (VMNI) é um | EE}

procedimento desenvolvido para dar suporte venti-
latoério a pacientes com insuficiéncia respiratdria aguda,
cronica ou cronica agudizada, evitando estabelecer
uma via aérea artificial. Assinale a alternativa correta,
com relagdo a VMNI.

(A) Requer mais sedoanalgesia.

(B) Aumenta o tempo de permanéncia em UTI.

(C) Nao antecipa o desmame dos pacientes em venti-
lagdo mecanica invasiva.

(D) Nao evita a entubacao traqueal.

(E) Permite ganhar tempo na tomada de decisdes
bioéticas em pacientes com necessidade eventual
de limitagdo de esforco terapéutico.

Sdo sinais e sintomas indicativos de doenca cardio-
vascular:

(A) dor articular, claudicagdo, palidez cutanea.

(B) edema de face, prurido, ictericia.

(C) cianose, taquicardia, ganho de peso deficiente.
(D) febre, retragdes subcostais, rouquidao.

(E) cefaleia, confusdo mental, movimentos tonico-
clénicos.

O Processo de Enfermagem é o método cientifico atra-
vés do qual o enfermeiro organiza seu conhecimento
e sua pratica, o que pressupde a existéncia de uma
abordagem sistematizada e norteada pelo pensa-
mento critico, constituindo-se em 5 etapas: coleta de
dados, diagndstico, planejamento, implementagao e
avaliacao. Numere a segunda coluna de acordo com
a primeira, relacionando cada etapa do Processo de
Enfermagem a sua caracterizacdo.

(1) Coleta de Dados

(2) Diagndstico de Enfermagem
(3) Planejamento

(4) Implementacao

(5) Avaliacao

( ) Determinacao dos resultados que se espera
alcancar e das agbes ou intervencbes de enfer-
magem que serdo realizadas face as respostas da
pessoa, familia ou coletividade humana.

( ) Processo sistematico realizado com o auxilio de
métodos e técnicas variadas, que tem por finali-
dade a obtengdo de informagles sobre a pessoa,
familia ou coletividade humana.

( ) Processo de verificagdo de mudancas nas res-
postas da pessoa/familia para determinar se as
acoes ou intervengdes de enfermagem alcanca-
ram o resultado esperado.

( ) Julgamento clinico das respostas do individuo, da
familia ou da comunidade a problemas de saul-
de/processos vitais reais ou potenciais, consti-
tuindo a base para a selecdo das intervencoes de
enfermagem.

( ) Realizagdo das acOes ou intervencdes de enfer-
magem que foram determinadas durante todo o
processo.

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

(A) 1-3-2-5-4

(B) 4-3-5-2-1

(C)2-1-4-3-5

(D)3-1-5-2-4

(E)3-2-1-4-5
I
il
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Considere as seguintes afirmativas sobre morte ence-
falica em criangas.

I - Consequéncia de uma les3o encefalica irreversivel
e de causa conhecida.

II - E caracterizada pela realizacdo de exames clinicos
e complementares com intervalos de 12 horas,
independente da faixa etaria.

III- O exame clinico confirma a presenga do coma e a
auséncia de fungdo do tronco cerebral em todos
0S seus niveis.

IV- O teste de apneia confirma a presenca de movi-
mentos respiratorios apds estimulagdo maxima
dos centros respiratdrios com hipercapnia maior
ou igual a 55mmHg (Piva, 2014).

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

(B) Apenas I e III.
(C) Apenas II e III.
(D) Apenas I, Il e 1V.
(B) I, II, Il e 1V.
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EEFl Numere a segunda coluna de acordo com a primeira,

relacionando as doencas cardiacas congénitas as
suas respectivas caracteristicas.

(1) Tetralogia de Fallot

(2) Comunicacgao Interatrial

(3) Coartacdo de Aorta

(4) Persisténcia do Canal Arterial

(5) Transposicao de grandes vasos da base

( ) A artéria pulmonar origina-se no ventriculo esquer-
do e a aorta origina-se no ventriculo direito, sem
comunicagdo entre a circulagdo sistémica e a
pulmonar.

( ) Estreitamento localizado préximo a insercdo do
canal arterial, culminando em pressdo aumentada
proximal ao defeito (cabega e membros superiores)
e diminuida distal a obstrugdo (corpo e membros
inferiores).

( ) Caracteriza-se por defeito septal ventricular, este-
nose pulmonar, cavalgamento da aorta e hiper-
trofia ventricular direita.

( ) O sangue flui a partir do atrio esquerdo de maior
pressdao para dentro do atrio direito de menor
pressao.

( ) O sangue flui da artéria aorta com maior pressao
para a artéria pulmonar com menor press3o.

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

(A)5-3-1-2-4
(B) 2-3-1-5-4.
(C)1-2-3-4-5,
(D)5-1-3-2-4
(E) 4-2-5-3-1

X FAURGS

Numere a segunda coluna de acordo com a primeira,
relacionando cada tipo de som pulmonar a sua caracte-
rizagao.

(1) Sibilos

(2) Crepitantes ou Estertores
(3) Vesicular

(4) Estridor

( ) Som normal auscultado em toda a superficie dos
pulmdes, com excecao da regido intraescapular
superior e da area abaixo do manubrio.

( ) Som produzido a medida que o ar atravessa
passagens estreitas, a despeito da causa, que
pode ser exsudacdo, inflamagao, espasmo e tumor.

( ) Som resultante da passagem de ar através de
fluido e de umidade.

( ) Som mais grosseiro que se relaciona com obstrugdao
respiratoria alta.

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

(A) 1-2-3-4.

(B)4-2-1-3.
(C)3-1-2-4.
(D)3-2-1-4.
(E) 3-2-4-1.
Os sintomas como proteintria macica, hipoalbuminemia,

I

FAURGS — HCPA — Edital 03/2014

*F

hiperlipidemia e edema sdo encontrados em

(A) sindrome nefritica.

(B) sindrome nefrotica.

(C) glomerulonefrite pos-estreptocacica.
(D) sindrome hemolitico-urémica.

(E) insuficiéncia renal aguda.
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X FAURGS

FT Sobre os cuidados de enfermagem a criancas em crise
convulsiva, assinale a alternativa INCORRETA.

€Y Com relacdo a infeccdo hospitalar, assinale a alterna-
tiva correta.

(A) Sdo fatores de risco de infeccao hospitalar: baixa (A) Somente soro fisioldgico pode ser utilizado para

idade, queimaduras, traumas, intoxicacao, anestesia
geral recente, uso de nutricdo parenteral e multi-
plas infusGes venosas continuas.

lavar equipos e catéteres quando se administra
fenitoina, pois a mesma precipita quando mistu-
rada a glicose.

(B) Suspeita-se de provavel quadro infeccioso em (B) O diazepan é incompativel com muitas medicagoes;
pacientes que apresentam prostracdo, diminuicao para administracdo endovenosa, € recomendado
da proteina C reativa, distensdo abdominal, injetar lentamente e diretamente na veia ou por
aumento de peso, alcalose metabdlica e bradicardia. equipos o mais proximo possivel do local de

(C) Os sitios de infeccdo hospitalar mais frequentes inser¢do do acesso venoso.
sao: gastroenterites, meningites, endocardites, (C) Cuidados de enfermagem incluem monitoragao

dos sinais vitais, observagao do episddio convulsivo
e registro dos eventos com precisao.

(D) Torna-se impossivel interromper o episddio
convulsivo apds o seu inicio, € nenhuma iniciativa
deve ser realizada neste sentido, além da admi-
nistracdo de medicamentos.

(E) Durante uma convulsdo tonico-clonica o profis-
sional de enfermagem deve levar a crianga ao leito
e tentar imobiliza-la para evitar possiveis lesGes.

artrites sépticas e osteomielites.

(D) A falta de adesdo as regras de lavagem de maos
antes e depois de tocar nos pacientes e o0 uso de
antimicrobianos de amplo espectro s3ao causas
menores ou secundarias de infecgdo hospitalar.

(E) As infeccOes hospitalares ocorrem em média em 3
a 5% dos pacientes pediatricos em unidades de
internacao e sao 3 a 5 vezes menos frequentes
nas unidades de tratamento intensivo.

EFY Sobre medidas de avaliacdo da dor em criancas, assi-
nale a alternativa INCORRETA.

(A) A capacidade de diferenciar os graus de dor nas
expressOes faciais, apresentadas nas tabelas de
avaliacdo da dor, parece ser razoavelmente esta-
belecida por volta dos trés anos de idade.

(B) As dimensoes da dor — qualidade, localizacao e
distribuicdo — podem variar, sem mudanca na
intensidade dessa dor.

(C) A aplicabilidade das medidas para avaliacdo da
dor em criangas independe de sua capacidade
linguistica e cognitiva.

(D) A dor em crianga somente pode ser avaliada por
meio de medidas fisioldgicas e autorrelato.

(E) As medidas comportamentais mais utilizadas para
avaliacao da dor em pediatria levam em consi-
deracao itens como choro, expressdo facial,
movimentos das pernas e capacidade de ser
consolado.

I
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