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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 PROVA consta de 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 questio objetiva, existe apenas uma (1) alternativa correta, a qual devera ser assinalada na
FOLHADE RESPOSTAS.

Os candidatos que comparecerem para realizar a prova nao deverao portar armas, malas, livros,
magquinas 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, protese auditiva, 6culos escuros, ou qualquer outro adere¢o que lhes cubra a
cabega, 0 pescogo, os olhos, 0s ouvidos ou parte do rosto. Os reldgios de pulso serdo permitidos, desde
que permanegam sobre a mesa, a vista dos fiscais, até a conclusao da prova. (conforme subitem 7.10
do Edital de Abertura)

E de inteira responsabilidade do candidato comparecer ao local de prova munido de caneta
esferografica, preferencialmente de tinta azul, de escrita grossa, para a adequada realizagao de sua
Prova Escrita. Nao sera permitido o uso de lapis, marca-textos, lapiseira/grafite e/ou borracha
durante a realizagédo da prova. (conforme subitem 7.16.2 do Edital de Abertura)

N&o serao permitidos: nenhuma espécie de consulta em livros, codigos, revistas, folhetos ou anotagdes,
nem o uso de instrumentos de calculo ou outros instrumentos eletrénicos, exceto nos casos estabelecidos
no item 13 do Edital. (conforme subitem 7.16.3 do Edital de Abertura)

Preencha com cuidado a FOLHA DE RESPOSTAS, evitando rasuras. Eventuais marcas feitas nessa
FOLHA a partirdo nimero 26 serdo desconsideradas.

Ao terminar a prova, entregue a FOLHA DE RESPOSTAS ao Fiscal da sala.

A duragéo da prova é de duas horas e trinta minutos (2h30min), 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 Questées da Prova Escrita, 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.

Apobs 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 Coordenacgao do Prédio e
estiver acompanhado de um fiscal. (conforme subitem 7.16.6 do Edital de Abertura)

Ao concluir a Prova Escrita, o candidato devera devolver ao fiscal da sala a Folha de Respostas (Folha
Optica). Se assim nao proceder, sera excluido do Concurso. (Conforme subitem 7.16.8 do Edital de
Abertura)

A desobediéncia a qualquer uma das recomendacdes constantes nas presentes instrugbes podera
implicar a anulagéo da prova do candidato.
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OFR Sobre diabetes mellitus na gestacdo (DMG), assinale a

alternativa correta.

(A) As gestantes com DMG devem evitar atividade
fisica.

(B) Macrossomia fetal em gestacdo anterior ndo é
considerada fator de risco.

(C) Ndo ha necessidade de acompanhamento da
gestante com DMG em servigo de pré-natal de alto
risco.

(D) Apenas gestantes com algum fator de risco devem
realizar os exames de investigacdo da doenca no
pré-natal.

(E) Nas gestantes com diagndstico de DMG, o controle
glicémico deve ser feito com glicemias de jejum e
pos-prandiais semanais.

X FAURGS

Sobre hemorragia pds-parto (HPP), assinale a alternativa
correta.

(A) Atonia uterina é a segunda principal causa de HPP.

(B) Gemelaridade e multiparidade ndo sdo fatores de
risco.

(C) A massagem uterina continua € recomendada
como intervencado para prevenir a HPP em mulheres
que receberam ocitocina profilatica.

(D) O manejo ativo do terceiro periodo do parto esta
associado ao aumento na ocorréncia de HPP.

(E) A HPP pode ser agravada pela anemia preexis-
tente.

E} Sobre as hemorragias da segunda metade da gestacdo,
assinale a alternativa correta.

(A) A rotura prematura de membranas ovulares é fator
de risco importante para o descolamento prema-
turo da placenta.

(B) O uso de suplementagao de ferro na gestagao, nos
casos de placenta prévia, € indicado para evitar
anemia, com constante monitoragdo dos niveis de
hematocrito e de hemoglobina.

(C) Para gestantes Rh-negativo, com diagndstico de
placenta prévia, ndo é necessaria a prescricao de
imunoglobulina anti-D quando a gestante apresentar
sangramento.

(D) O quadro clinico caracteristico do descolamento
prematuro de placenta é sangramento indolor.

(E) A rotura uterina tem como quadro clinico: queixa
de dor aguda e de forte intensidade, aumento das
contragoes, descida da apresentagao e facil palpagao
das partes fetais.

[k} Assinale a alternativa que contempla manifestagdo

clinica de hipoglicemia do recém-nascido.

(A) Hipertonia.
(B) Taquicardia.
(C) Succdo débil.
(D) Hipertermia.
(E) Bradipneia.

Sobre 0 uso da hidroterapia como medida nao farmaco-
légica que promove conforto e relaxamento no trabalho
de parto, assinale a alternativa INCORRETA.

(A) E mais eficaz quando iniciada na fase latente do
trabalho de parto.

(B) Reduz parto com forceps.
(C) Reduz trauma perineal.
(D) Reduz a realizacdo de episiotomia.

(E) Aumenta a satisfacdo materna com a experiéncia
do nascimento.

T Considere as afirmagdes abaixo sobre a cardiotocografia
anteparto de repouso.

I - E recomendada sua realizagdo somente apds a 372
semana de gestagao.

II - O feto higido, préximo do termo, apresenta frequén-
cia cardiaca estavel entre 110 e 160 batimentos por
minuto.

III- As desaceleracOes variaveis profundas e prolongadas
com retorno abrupto sdo resultantes de compressao
do corddo umbilical.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

(C) ApenasIell
(D) Apenas I e III.
(E) Apenas II e III.
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Assinale com V (verdadeiro) ou F (falso) as afirmagdes

abaixo, sobre a avaliagao da vitalidade do bebé ao nascer.

( ) A determinacdo da necessidade de reanimacdo
depende da avaliagdo simultanea da respiracao e
da frequéncia cardiaca.

( ) A avaliacdo da coloragdo da pele e das mucosas do
recém-nascido ndo é mais utilizada como critério
para decidir procedimentos.

( ) O boletim de Apgar permite avaliar a resposta do
recém-nascido as manobras realizadas, bem como
a eficacia dessas manobras.

( ) Afrequéncia respiratdria € o principal determinante
da decisdo para indicar as diversas manobras de
reanimacgao.

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

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

X FAURGS

BFX Em relacdo as iniciativas “Cirurgias Seguras Salvam Vidas”

e “Programa Nacional de Seguranga do Paciente (PNSP)",
assinale a alternativa INCORRETA.

(A) Evento adverso € incidente que resulta em dano ao
paciente.

(B) A lista de verificacao de seguranca cirdrgica ajuda a
garantir que as equipes sigam de maneira adequada
as etapas criticas de seguranca, minimizando assim
0s riscos mais comuns e evitaveis.

(C) Envolver os pacientes e familiares nas acdes de
seguranga do paciente é um dos objetivos do PNSP.

(D) Seguranca do paciente é definida como redugdo
total do risco de dano desnecessario associado a
cuidado de salde.

(E) A lista de verificagao de seguranga cirurgica divide
a cirurgia em trés fases, cada uma correspondendo
a um momento especifico no fluxo normal do
procedimento.

Em relacdo a assisténcia no primeiro estagio do parto,
assinale a alternativa correta.

(A) A deambulacao e outras posicoes verticais propor-
cionam menor duracao do trabalho de parto e
diminuem a necessidade de analgesia.

(B) O uso do enema leva a uma reducao significativa
de infeccao puerperal e neonatal.

(C) A ingestdo de alimentos leves ou fluidos durante o
trabalho de parto aumenta a incidéncia de compli-
cagoes.

(D) O apoio fisico e emocional deve ser oferecido
somente pelos profissionais de salide que prestam
assisténcia a parturiente.

(E) Ha evidéncias que apoiam o uso rotineiro da trico-
tomia no parto.

i) Com relacdo ao uso de sulfato de magnésio para

prevencao de complicagdes em mulheres com
pré-eclampsia, assinale a alternativa correta.

(A) A administracdo da dose de manutencdo deve
ser suspensa caso a frequéncia respiratoria seja
inferior a 16 incursdes por minuto.

(B) A administracdao da dose de manutengao deve ser
suspensa caso a diurese seja inferior a 100mL
durante as duas horas precedentes a avaliacdo.

(C) O gluconato de célcio a 10% deve ser administrado
imediatamente apos a administragdao da dose de
manutengao do sulfato de magnésio em pacientes
que convulsionarem.

(D) O uso de sulfato de magnésio € indicado apenas
durante o trabalho de parto e o parto.

(E) A verificagao dos reflexos patelares deve ser reali-
zada imediatamente apds a dose de ataque do
sulfato de magnésio.
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FER Considere as afirmacdes abaixo sobre acolhimento com

classificagao de risco em obstetricia.

I - E uma tecnologia para viabilizar o direito da gestante
ao acesso, atendimento e resolutividade em tempo
adequado.

II - O atendimento é definido pela ordem de chegada.

III- Na categorizacdo dos sinais e sintomas, conforme
o grau de risco, a cor vermelha significa que a
mulher deve ser atendida em até 15 minutos.

IV - No ambito da equipe de enfermagem, a classificagao
de risco e a priorizagdo da assisténcia em Servigos
de Urgéncia sdo privativas do enfermeiro.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas II.

(B) Apenas I e III.
(C) ApenasIelVv.
(D) Apenas II e III.
(E) Apenas I, IIl e IV.

X FAURGS

Sobre a presenca de acompanhante no trabalho de
parto, parto e pds-parto, é correto afirmar que

(A) é vedado aos profissionais de enfermagem criar
empecilhos e proibir a gestante, parturiente ou
puérpera de ter o acompanhante de sua livre
escolha.

(B) é uma pratica comprovadamente Util, mas que ndo
deve ser estimulada devido ao risco de infeccao.

(C) ndo oferece conforto e seguranca para a parturiente.

(D) atrapalha a equipe de enfermagem na prestacao
de cuidados.

(E) ndo é fator importante na pratica de seguranca do
paciente.

FEY Assinale com V (verdadeiro) ou F (falso) as afirmacdes
abaixo, em relacdo as praticas integradas de atencdo
ao parto e nascimento, conforme o Manual Além da
Sobrevivéncia (2011).

( ) O retardo no clampeamento do cordao umbilical de
recém-nascidos pré-termo/baixo peso ao nascer
tem como beneficio imediato diminuir o risco de
hemorragia intraventricular.

( ) O contato pele a pele é tdo efetivo quanto o uso
da incubadora para aquecer um bebé hipotérmico.

( ) O clampeamento tardio do corddao umbilical de
recém-nascidos a termo tem sido associado a
reducdo da necessidade de oxigénio e diminuicdo do
uso de surfactante.

( ) O contato pele a pele ndo deve estar limitado a sala
de parto; deve ser praticado tao frequentemente
guanto possivel durante os primeiros dias de vida,
para manter a temperatura do recém-nascido,
promover a amamentacdo e fortalecer o vinculo
entre a mae e o seu bebé.

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

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

FZY Assinale a alternativa correta sobre métodos contra-
ceptivos, conforme o Caderno de Atencdo Basica de
Saude Sexual e Saude Reprodutiva (2010).

(A) Durante os primeiros seis meses do pds-parto, a
amamentacdo exclusiva esta associada a taxas
baixissimas de gravidez, sendo que a eficacia da
amamentagao como método contraceptivo inde-
pende de succdo frequente do bebé.

(B) A esterilizacdo voluntaria é permitida em homens
ou mulheres com capacidade civil plena e maiores
de 25 anos de idade ou, pelo menos, com dois
filhos vivos, desde que observado o prazo minimo
de 60 dias entre a manifestacdo da vontade e o ato
cirtrgico.

(C) Ndo estd determinado se existem riscos para a
mulher ou para o feto se a anticoncepgao oral de
emergéncia for acidentalmente usada na vigéncia
de gravidez.

(D) O dispositivo intrauterino é indicado para todas as
mulheres, mesmo para aquelas com risco aumentado
para doencas sexualmente transmissiveis/HIV/Aids,
porque evitam gestacdes indesejadas.

(E) Os anticoncepcionais hormonais orais combinados
proporcionam ciclos menstruais regulares, com
sangramento por menos tempo e em menor quanti-
dade, mas existe a necessidade de pausas para
“descanso” a cada dois anos de uso.
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Sobre rotura prematura de membranas, assinale a
alternativa correta.

(A) Entre 24 e 33 semanas, é indicado repouso restrito
no leito.

(B) Entre 22 e 24 semanas, realizar ausculta de bati-
mentos cardiofetais diariamente.

(C) Nas gestacdes >34 semanas, independentemente
da paridade e do amadurecimento cervical, a
conduta € expectante.

(D) Entre 24 e 33 semanas, verificar a temperatura axilar
de 4/4h, inclusive durante o sono da gestante.
(E) O toque vaginal deve ser evitado, exceto nas

gestacdes a termo, em gestantes com parto
iminente ou quando se planeja a inducao imediata.

X FAURGS

IEY Sobre complicacdes do puerpério, assinale a alternativa
correta.

(A) Presencga de loquios.

(B) Sinal de Homan positivo.

(C) Temperatura axilar de até 38°C nas primeiras 24h
do pos-parto.

(D) Utero na altura da cicatriz umbilical no puerpério
imediato.

(E) Mamas turgidas no segundo ou terceiro dia do
pos-parto.

Em relagdo a infeccdo do trato urinario em gestantes,
assinale a alternativa correta.

(A) E recomendada a realizacdo de cultura de urina
somente no primeiro e segundo trimestres da
gravidez.

(B) A antibioticoterapia para infeccao urinaria na
gestante deve ser sempre em regime de longa
duragdo (7 a 10 dias).

(C) A cistite é caracterizada por manifestagbes como
queda do estado geral, disuria, febre e calafrios.

(D) A infecgao urindria na gestagao pode ser associada
a complicacdes como trabalho de parto prematuro,
corioamnionite, febre no pds-parto, sepse materna
e infeccdo neonatal.

(E) As gestantes com diagndstico de infecgao urinaria
devem ser hospitalizadas, e é necessario solicitar
hemograma completo, niveis séricos de eletrolitos,
creatinina e cultura de urina.

iE) Em relacio & amamentagdo em recém-nascidos, assinale
a alternativa correta.

(A) Recomenda-se que o recém-nascido seja amamen-
tado em horarios determinados.

(B) O tempo de permanéncia na mama, em cada
mamada, deve ser fixado.

(C) Se o bebé tiver sucgdo fraca, a mae deve estimular
sua mama por meio de ordenha manual.

(D) O leite maduro é secretado logo apds o nascimento
do bebé.

(E) N&o ha diferenca entre leite de mdes de bebés
prematuros e a termo.

Sobre a transmissao vertical do HIV, assinale a alter-
nativa correta.

(A) Cerca de 65% dos casos de transmissdo vertical
do HIV ocorrem intraltero, e os 35% restantes
ocorrem durante o trabalho de parto e no parto.

(B) A carga viral no leite materno tem-se mostrado
pouco determinante no risco de transmissao pela
amamentacao.

(C) A realizagao do diagndstico da infeccdo pelo HIV
no trabalho de parto, com o uso de testes rapidos,
possibilita a adocdo de medidas de tratamento da
parturiente, mas nao diminui a transmissao vertical
do HIV.

(D) Para definicdo do diagndstico da infeccao pelo HIV,
basta que o primeiro teste rapido tenha resultado
positivo (reagente).

(E) A carga viral elevada e a rotura prolongada das
membranas amnidticas sao reconhecidas como os
principais fatores associados a transmissao vertical
do HIV.

PX] Em relagdo ao recém-nascido em alojamento conjunto
de Hospital Amigo da Crianga, assinale a alternativa
correta.

(A) E recomendado que o bebé seja colocado em
decubito dorsal para dormir.

(B) O comportamento do recém-nascido € o mesmo
independentemente da idade gestacional.

(C) O uso da chupeta é permitido para acalmar o bebé.
(D) Agua e chés sdo permitidos no ver3o.

(E) O teste do pezinho é realizado no primeiro dia de
vida.

PXR Sobre a sifilis na gestacdo, assinale a alternativa
INCORRETA.

(A) Deve ser solicitado exame de VDRL, mensalmente,
para gestantes tratadas.

(B) A elevagao do titulo de VDRL em quatro vezes ou
mais, em relacdo ao Ultimo exame, justifica um
novo tratamento.

(C) Parceiro ndo tratado caracteriza tratamento
materno inadequado, sendo a crianga considerada
caso de sifilis congénita.

(D) A notificacdo de sifilis pelo Sistema de Informagao
de Agravo de Notificacdo deve ser realizada
mensalmente apds o tratamento.

(E) A gestante deve ser orientada a praticar abstinéncia

sexual até que o tratamento seja completado e
tenha evidéncia soroldgica de cura.
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PPA O aconselhamento em amamentacdo faz parte dos

cuidados de enfermagem no puerpério. Assinale a alter-
nativa INCORRETA em relacdo a essa pratica.

(A) Fazer sugestdes em vez de dar ordem.
(B) Evitar palavras que soem como julgamentos.

(C) Oferecer todas as informacdes sobre amamentacao
em cada aconselhamento.

(D) Aceitar e respeitar os sentimentos e as opinides
das maes.

(E) Usar linguagem simples e acessivel.

X FAURGS

PEX Qual das alternativas abaixo NAO é uma atribuicdo da

Enfermeira Obstétrica?

(A) Realizacdo de episiotomia.

(B) Realizacdo de episiorrafia.

(C) Assisténcia no trabalho de parto e no parto.
(D) Realizagado de parto instrumentado.

(E) Identificagdo de distocias obstétricas.

PYA Sobre eclampsia, considere os sintomas abaixo.

I - Cefaleia frontal ou occipital persistente
II - Disturbios visuais
III- Dor no flanco esquerdo

Quais indicam eminéncia de eclampsia?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.

(C) ApenasIell
(D) Apenas I e III.
(E) Apenas II e III.

PER Sobre o exame fisico do recém-nascido, assinale a

alternativa correta.

(A) Choro forte de timbre varidvel estd presente nas
infeccOes e no desconforto respiratario.

(B) A textura da pele independe da idade gestacional.

(C) Alguns achados comuns, como milium, lanugo,
vernix, mancha mongolica, ndo tém repercussdo
clinica.

(D) Equimose situada na face tem aspecto de cianose
localizada e é chamada de mascara equimdtica,
devendo ter investigagdo clinica.

(E) O ténus muscular do recém-nascido depende da
idade gestacional; quanto mais préximo do termo,
menor o tonus flexor.

It

FAURGS — HCPA - Edital 01/2017

R

Pag. 7

PS 02 - ENFERMEIRO | (Obstetricia)



