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INSTRUGQES

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

Esta PROVAconsta 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 questéo 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,
maquinas calculadoras, fones de ouvido, gravadores, pagers, notebooks, telefones celulares, pen drives
ou quaisquer aparelhos eletrénicos similares, nem utilizar véus, bonés, chapéus, gorros, mantas, lengos,
aparelhos auriculares, protese auditiva, 6culos escuros, ou qualquer outro aderego que lhes cubra a
cabeca, o pescoco, os olhos, os ouvidos ou parte do rosto. Os relogios de pulso serao permitidos, desde
que permaneg¢am sobre a mesa, a vista dos fiscais, até a concluséao 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 realizagdo da prova. (conforme subitem 7.15.2 do Edital de Abertura)

N3o serdo permitidos: nenhuma espnécie de consulta em livros. cddigos. revistas. folhetos ou anotacdes

N30 serdo permitidos: na espécie de cons os, codigos, istas, tos ou anotagdes,
nem o uso de mstrumentos de calculo ou outros instrumentos eletrénicos, exceto nos casos estabelecidos
no item 13 do Edital. (conforme subitem 7.15.3 do Edital de Abertura)

Preencha com cuidado a FOLHA DE RESPOSTAS, evitando rasuras. Eventuais marcas feitas nessa
FOLHA a partir do numero 41 serdo desconsideradas.

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

A duracéo 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) apds o seu inicio. Se quiser
levar o Caderno de Questdes da Prova Escrita Objetiva, o candidato somente podera se retirar da
sala de prova uma hora e meia (1h30min) apds o inicio. O candidato ndao podera anotar/copiar o
gabarito de suas respostas de prova.

Ands concluir a prova e se retirar da sala de pnrova, o candidato somente nodera se utilizar de
APROCS conciulrl prova e se retirar ga sa:a prova, ¢ cancgicaic somentie pogera se uthiizar ge

sanitarios nas dependéncias do local de prova se for autorizado pela Coordenagao do Prédio e
estiveracompanhado de um fiscal. (conforme subitem 7.15.6 do Edital de Abertura)

Ao concluir a Prova Escrita, o candidato devera devolver ao fiscal da sala a Folha de Respostas (Folha
Optica) e o Caderno de Respostas, quando se tratar de prova dissertativa. Se assim nao proceder, sera
excluido do Concurso. (Conforme subitem 7.15.8 do Edital de Abertura)

A desobediéncia a qualquer uma das recomendagbes constantes nas presentes instru¢gdes podera
implicar a anulagao da prova do candidato.
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FR Segundo a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990,

Art. 45 — Das DisposicOes Finais e Transitorias, os
servicos de saude dos hospitais universitarios e de
ensino integram-se ao Sistema Unico de Saude -

SUS, mediante , preservada a sua
autonomia , em relacao ao patrimonio,
aos recursos humanos e , ensino,

pesquisa e extensdo nos limites conferidos pelas
instituicbes a que estejam vinculados.

Assinale a alternativa que completa, correta e respecti-
vamente, as lacunas do texto acima.

(A) pactuagao — administrativa — técnicos
(B) convénio — administrativa - financeiros
(C) pactuacao — financeira — assistenciais
(D) co-gestao — politica - financeiros

(E) convénio — financeira — técnicos

X FAURGS

Considere as afirmacdes abaixo sobre a implementagao
da PNH - Politica Nacional de Humanizagdo.

I - No eixo das instituicdes do SUS, propde-se que a
PNH faca parte do plano governamental, incenti-
vando a construgao de redes solidarias e interativas
na instancia federal.

II - No eixo da gestdao do trabalho, propde-se a
promogao de agles que assegurem a participacao
dos trabalhadores nos processos de discussao e
decisao.

ITII- No eixo da atencdo, propGe-se uma politica
incentivadora de agdes integrais, promocionais e
intersetoriais de salde, inovando nos processos
de trabalho que busquem o compartilhamento
dos cuidados.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

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

(kX A definicio de uma politica de formagdo e desenvolvi-
mento para o Sistema Unico de Salde, seja no ambito
nacional, estadual, regional, e mesmo municipal, deve
considerar o conceito de Educacao Permanente em
Saude e articular as necessidades dos servicos de
saude, as possibilidades de desenvolvimento dos
profissionais, a capacidade resolutiva dos servicos de
salde e a gestao social sobre as politicas publicas de
saude. Pode-se entender a educacdo permanente como

(A) a formacdo e o desenvolvimento dos trabalhadores
pautados pelas necessidades e levantamentos
governamentais.

(B) aprendizagem-trabalho acontecendo no cotidiano
das pessoas e das organizacoes.
(C) forma de solucionar os problemas enfrentados na

realidade cotidiana, desconsiderando os conheci-
mentos e as experiéncias que as pessoas ja tém.

(D) processo de ruptura nas transformacOes das
praticas profissionais e de saberes populares.

(E) enfrentamento e ruptura da construcdo da cadeia
de cuidado progressivo a salde.

¥ Assinale a alternativa INCORRETA em relacdo as
caracteristicas de um lider.

(A) Habilidade de enfatizar as relagOes interpessoais.
(B) Capacidade de influenciar o grupo.

(C) Competéncia para direcionar seu foco no proces-
so de grupo.

(D) Capacidade de motivar o grupo de trabalho.

(E) Habilidade de dirigir tanto os subordinados inte-
ressados quanto os desinteressados.

0B Ocupar um cargo nao torna alguém lider. O que
determina se o individuo exerce lideranga é

(A) seu comportamento.

(B) seu curriculo.

(C) sua formacao profissional.
(D) seu conhecimento.

(E) seu negocio.

Eﬂ Assinale a alternativa que apresenta sinais e sintomas
relacionados as alteragbes do sistema respiratério que
contribuem para a formulacdo do diagndstico de
enfermagem Padrao Respiratorio Ineficaz.

(A) Cianose e uso de musculatura acessoria para
respirar.

(B) Hemoptise e agitacao.

(C) Expectoragao e taquipneia.

(D) Taquicardia e dor.

(E) Gases sanguineos arteriais anormais e fadiga.
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Os diagnosticos de enfermagem (DE) estdo organizados

em classes e dominios da NANDA — I (North American
Nursing Diagnosis Association International). Qual é o
primeiro componente estrutural de um DE?

(A) Fatores relacionados.

(B) Resultados esperados.

(C) Titulo.

(D) Caracteristicas Definidoras.
(E) Intervencdes de Enfermagem.

X FAURGS

(T3 A Lei n© 7.498/86 dispde sobre a regulamentacdo do

exercicio da Enfermagem e da outras providéncias. De
acordo com essa Lei, sdo atividades privativas do
enfermeiro

(A) prevengdo e controle sistematico de infecgao
hospitalar.

(B) prescricdo da assisténcia de enfermagem.
(C) execugdo e avaliacdo de programas de saude.

(D) auxilio na realizacdo de procedimentos cirlrgicos
de grande porte.

(E) coordenacgdo da equipe de salde.

i) Considere as afirmacdes abaixo sobre higienizacdo de
maos.

I - A técnica de higienizacdo simples das mdos deve
ser aplicada apds remocao de luvas, identificacdo
de sujidade aparente e aplicagOes consecutivas de
produtos alcodlicos.

II - A Organizacao Mundial da Salde recomenda-a
em cinco momentos: antes do contato com o
paciente, antes da realizagdo de procedimentos,
apos risco de exposicdo a fluidos corporais, apds
contato com o paciente e apds contato com areas
proximas.

III- A higienizacdo antisséptica das mdos com prepa-
racdo alcodlica elimina a carga microbiana e a
sujidade aparente.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

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

GF} O Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem,

reformulado em 2007 por meio da Resolucao COFEN
NO 311/2007, apresenta a Enfermagem como uma
profissdo comprometida com a salde e a qualidade de
vida da pessoa, da familia e da coletividade nos seus
principios fundamentais. De acordo com esse codigo,
sao proibigoes

(A) administrar medicamentos conhecendo a agao da
droga e potenciais risco.

(B) garantir assisténcia de enfermagem em qualquer
situacdo que se caracterize como urgéncia ou
emergéncia.

(C) respeitar o pudor, a privacidade e a intimidade do
ser humano, em todo seu ciclo vital, inclusive nas
situacdes de morte e pds-morte.

(D) registrar no prontuario do paciente as informa-
¢Oes inerentes e indispensaveis ao processo de
cuidar.

(E) executar prescricdes de qualquer natureza, que
comprometam a segurancga da pessoa.

FER Segundo a Portaria n® 529, do Ministério da Satde, de
10 de Abril de 2013, que institui o Programa Nacional de
Seguranga do Paciente, compete ao Comité de
Implementacdo do Programa Nacional de Segurancga
do Paciente (CIPNSP) propor e validar protocolos
voltados para a seguranca do paciente em diferentes
areas como , e

Assinale a alternativa que completa, correta e respec-
tivamente, as lacunas do trecho acima.

(A) processo de identificagdo de pacientes — prevengao
de quedas — comunicacdo no ambiente dos servicos
de salde

(B) farmacovigilancia — hemovigilancia — tecnovi-
gilancia

(C) higienizacdo das maos — infecgBes relacionadas a
assisténcia a salide — uso racional de antimicro-
bianos

(D) uso seguro de equipamentos e materiais — trans-
porte de pacientes — cirurgia e procedimentos
invasivos seguros

(E) Ulceras por pressdao — administracdo segura de
medicamentos — prevencao de obitos e acidentes
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iPA Com base no Protocolo de Seguranca na Prescricdo,

Uso e Administracdo de Medicamentos (Ministério da
Saude e ANVISA em parceria com FIOCRUZ e FHEMIG),
considere as afirmacdes abaixo sobre as prescrigdes
verbais de medicamentos.

I - As prescricoes verbais devem ser restritas as
situacdes de urgéncia/emergéncia ou a situagdes
em que o médico ndo possa executar a prescrigao
do medicamento por estar ausente.

II - O prescritor deve falar o nome, a dose e a via de
administracdo do medicamento de forma clara.
Quem recebeu a ordem verbal deve repetir de
volta o que foi dito e ser confirmado pelo prescritor
antes de administrar o medicamento.

III- A prescricdo verbal deve ser validada pelo prescritor
assim que possivel.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.
(B) Apenas II.
(C) Apenas I e IIl.
(D) Apenas II e III.
(E) I, Il e III.

X FAURGS

f8 Numere a coluna da direita de acordo com a da
esquerda, associando os tempos de agdo as respectivas

insulinas.

(1) Acao rapida ( ) Glargina
(2) Acdo curta ( ) Lispro
(3) Agdo intermediaria () Regular
(4) Acgdo muito longa ( ) NPH

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

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

O Protocolo para Prevencdo de Ulcera por Pressdo
(Ministério da Salde, ANVISA e Fiocruz) tem a finali-
dade de promover a prevencao da ocorréncia de Ulcera
por pressao (UPP) e outras lesdes de pele. De acordo
com esse protocolo, considere as afirmacdes abaixo.

I - A avaliagdo de risco de desenvolvimento de UPP
deve contemplar os seguintes fatores: mobilidade,
incontinéncia, déficit sensitivo e estado nutricional
(incluindo desidratacao).

IT - A escalas de Braden e Braden Q classificam o risco
para a ocorréncia de UPP de maneira diretamente
proporcional a pontuagdo, ou seja, quanto maior
€ o numero de pontos na escala, maior é o risco
do paciente.

III- Durante a hidratacdao da pele ndo devem ser
massageadas areas de proeminéncias dsseas
ou areas hiperemiadas. A aplicacdo de hidratante
deve ser realizada com movimentos suaves e
circulares.

Quais estdo corretas?

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

FE S3o principios dos cuidados paliativos, EXCETO

(A) promover o alivio da dor e de outros sintomas
desagradaveis.

(B) afirmar a vida e considerar a morte um processo
normal da vida.

(C) melhorar a qualidade de vida e influenciar positi-
vamente o curso da doenca.

(D) acelerar ou adiar a morte, dependendo do
momento do curso da doenga.

(E) iniciar o mais precocemente possivel o cuidado
paliativo, juntamente com outras medidas de
prolongamento da vida, como quimioterapia e
radioterapia.

A Segundo o Manual de Cuidados Paliativos da Academia
Nacional de Cuidados Paliativos, a escolha do opioide
mais adequado deve basear-se, a principio, na inten-
sidade da dor, conforme indicacdo médica. Em geral,
nas dores de pequena intensidade, essa classe de
analgésicos, segundo a escala analgésica da OMS,
ndo esta indicada, devendo-se dar preferéncia aos
analgésicos anti-inflamatdrios, enquanto nas de maior
intensidade (EAV>5) preferem-se os opioides de

poténcia como a codeina e ,
associados a anti-inflamatdrios ou opioides de
poténcia como a morfina e , conforme

proposto pela OMS.

Assinale a alternativa que completa, adequada e
respectivamente, as lacunas do texto acima.

(A) baixa — o tramadol — alta — a metadona
(B) baixa — a metadona — alta — o tramadol
(C) alta — o tramadol — baixa — a metadona
(D) alta — a metadona — baixa — o tramadol
(E) baixa — a escopolamina — alta — o tramadol
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Assinale a alternativa correta em relacdo as alteracoes

do sistema respiratorio.

(A) Hipoxemia é a diminuicdo no suprimento de
oxigénio para os tecidos e células enquanto a
hipoxia é a diminuicdo na pressdao de oxigénio
arterial no sangue.

(B) Sdo manifestacdes clinicas da pneumonia por
aspiragao: inicio lento da dispneia, febre alta e
tosse.

(C) A tuberculose é uma doenca infecciosa que afeta
principalmente o parénquima pulmonar, mas que
pode, também, ser transmitida a outras partes do
corpo, incluindo as meninges e 0s rins, por
exemplo.

(D) A terapia anticoagulante com uso de heparina,
AAS e clopidogrel tem sido, tradicionalmente, o
principal método para o tratamento da trombose
venosa profunda aguda e da embolia pulmonar.

(E) Pneumotorax € o colapso parcial ou completo do
pulmdo em consequéncia de pressdo positiva no
espago peritoneal.

X FAURGS

IE) Assinale a alternativa correta em relacdo aos tipos

de dor.

(A) A dor aguda costuma ter inicio lento e, geralmente,
ndo possui associacdo com alguma lesdo especifica.

(B) A dor cronica é a dor constante ou intermitente,
de origem conhecida e com inicio bem definido.

(C) A dor relacionada com o cdncer ndo pode ser
considerada um tipo de dor.

(D) A dor aguda geralmente tem inicio subito e indica
que um dano ou lesao aconteceu.

(E) A dor cronica geralmente é mais facil de ser
tratada por ser atribuida a uma lesdo especifica.

IEY Considere a solucdo abaixo, que devera ser adminis-
trada a um paciente por via EV, infundindo o volume
em um total de 16 horas.

Glicose 5%, 1000ml — Administrar 1000ml
Cloreto de Sodio 20%, 10ml — Administrar 40ml
Cloreto de Potassio 10%, 10ml — Administrar 20ml

Durante o preparo da solugdo, o técnico de enfermagem
constata que so tem disponivel, na unidade, bolsas
de Glicose 5% com volume de 500 ml. A conduta
mais adequada, nesse momento, € preparar uma
solugdo cujo volume final sera de ml e
infundi-lo em uma velocidade de aproximadamente

, repetindo mais uma vez a infusdo, de
uma solugao de composicao idéntica apds o término da
administracdo da primeira solucao.

Assinale a alternativa que completa adequadamente
as lacunas do texto acima.

(A) 530 — 66ml/h

(B) 560 — 70ml/h

(C) 1060 —44ml/h

(D) 530 — 22 microgotas/minuto
(E) 560 — 23 microgotas/minuto

PX] Assinale a alternativa correta em relacdo aos sistemas
de drenagem tordcica.

(A) O enchimento do compartimento do selo d'agua
deve ser realizado com solucdo fisiologica 0,9%
até o nivel especificado pelo fabricante.

(B) E permitido realizar a ordenha delicada do equipo,
na direcdgo do compartimento de drenagem,
quando necessario.

(C) A presenga de flutuagdes do liquido no comparti-
mento com selo d'agua pode indicar que o aspi-
rador ou o vacuo de parede ndo esta funcionando
adequadamente.

(D) Ao utilizar macas para transportar pacientes para
outras areas, recomenda-se que o sistema de
drenagem seja colocado no nivel do torax.

(E) Durante o transporte de pacientes, o dreno de

torax deve ser clampeado para evitar o refluxo do
conteudo.
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PR Numere a segunda coluna de acordo com a primeira,

associando os déficits neuroldégicos de acidente vascular
cerebral a suas manifestacoes clinicas.

(1) Hemiparesia
(2) Hemiplegia

(3) Ataxia

(4) Afasia receptiva
(5) Hemiamopsia

( ) Negligéncia de um dos lados do corpo

( ) Incapacidade de manter os pés juntos, marcha
cambaleante e instavel

( ) Fraqueza da face, brago e perna no mesmo lado

( ) Incapacidade de compreender a palavra falada;
dificuldade de expressar-se em linguagem verbal
com sentido

( ) Paralisia da face, brago e perna do mesmo lado

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

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

X FAURGS

PE] Assinale a afirmacdo INCORRETA sobre as sondas
nasoenterais.

(A) A sonda pode ser via nasal e posicionada no duo-
deno, denominada sonda nasoduodenal; aquelas
posicionadas no jejuno sdo denominadas sondas
nasojejunais.

(B) Sondas nasoenterais sdao usadas para fornecer
nutrientes e podem ser inseridas, antes ou no
decorrer da cirurgia, por radiologistas assistidos
por fluoroscopia ou a beira do leito.

(C) Apods a insercdo, a sonda inicialmente esta locali-
zada no estbmago e leva, em geral, 24hs para
atravessar o estbmago e adentrar o intestino pela
peristalse.

(D) O comprimento da sonda é determinado pela
medicdo da distancia da extremidade do nariz até
o lobo da orelha e do lobo da orelha até o processo
xifoide.

(E) O posicionamento correto da sonda pode ser
confirmado por meio da realizagdo de uma radio-
grafia ou pela combinacdo com outros métodos,
como a medicdo do comprimento da sonda, a avali-
acao da coloragdo do aspirado e a ausculta de ar.

PPA Assinale a alternativa correta em relacio ao acidente

vascular cerebral isquémico.

(A) E uma perda subita da funcdo, resultante da
ruptura do suprimento sanguineo para a parte do
cérebro.

(B) E um sangramento dentro do tecido cerebral,
dos ventriculos ou do espaco subaracnoideo.

(C) Hipertensao é a causa mais comum de hemorragia
intracerebral.

(D) E a dilatacao de uma artéria cerebral que se
desenvolve em consequéncia da fraqueza da
parede arterial.

(E) Resulta em defeito na parede do vaso com
fraqueza subsequente da parede da artéria
cerebral.

PYA Considere as afirmacdes abaixo sobre os cuidados de
enfermagem com gastrostomia.

I - A primeira alimentacdo com liquidos é administrada
logo apos a insercao da sonda, podendo ser agua
potavel, soro fisioldgico ou glicose a 10%.

IT - A pele ao redor da sonda requer cuidados especiais,
pois pode tornar-se irritada em decorréncia da
acdo enzimatica dos sucos gastricos.

III- O desalojamento de uma sonda recentemente
inserida requer atencao imediata, pois o trato
pode fechar-se dentro de 4-6h se a mesma nao
for substituida.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas I e III.
(E) I, Il e III.
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PEl O papel da enfermeira no tratamento da dor consiste

em realizar a dor e identificar as metas
para o seu tratamento, promovendo o ensino do
paciente.

Assinale a alternativa que completa, corretamente,
a lacuna do texto acima.

(A) intervencdo na
(B) identificagdo da
(C) avaliacao da
(D) assisténcia a
(E) especificagao da

X FAURGS

PXY Assinale a alternativa correta sobre os métodos
usados para evitar luxacdo da protese de quadril apds
cirurgia de substituicao.

(A) O quadril ndao pode ser flexionado para vestir
roupas e calcar sapatos.

(B) Os joelhos devem manter-se préximos durante o
tempo todo.

(C) O quadril pode ser inclinado mais de 90°.

(D) A perna afetada do paciente pode ser elevada
quando ele estiver sentado.

(E) O joelho ndo pode ser flexionado.

Apos o paciente ter uma convulsdo, o papel da
enfermagem é documentar os eventos anteriores,
bem como os que ocorrem durante e apds a convul-
sao, procurando evitar complicacdes. Assim, o
paciente é posicionado em __
facilitar a de secrecbes orais, e a

¢é realizada, quando necessario, para
manter uma via respiratdria patente.

Assinale a alternativa que completa, correta e respecti-
vamente, as lacunas do texto acima.

(A) decubito lateral — aspiracdo — drenagem
(B) decubito dorsal — drenagem — aspiracdo
(C) decubito lateral — drenagem — aspiracao
(D) decubito dorsal — aspiragao — drenagem
(E) decubito ventral — drenagem — aspiracdo

PX] Considere os itens a seguir.

I - Estimular a deambulagdo precoce para reduzir o
risco de trombose venosa profunda.

II - Evitar exercicios perineais, até que tenha havido a
recuperacdo do controle urinario.

III- Evitar atividades que produzam efeitos de Valsalva.

Quais constituem cuidados no pds-operatério de
prostatectomia?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

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

Considere as afirmacdes abaixo sobre o linfedema.

I - Resulta quando os canais linfaticos funcionais sdo
inadequados.

II - Quando se desenvolve, tende a ser cronico.

III- Ocorre em aproximadamente 10% dos pacientes
que se submeteram a disseccao dos linfonodos
axilares.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

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

€D Para que ocorra a hipertensdo arterial sistémica, deve
haver alteragdo em um ou mais fatores que afetam
a resisténcia periférica ou o débito cardiaco.

Assinale a alternativa que apresenta uma das causas
da hipertensao.

(A) Diminuicdo de atividade do sistema nervoso
simpatico.
(B) Vasodilatagdo aumentada nas arteriolas.

(C) Aumento da atividade do sistema de renina-
angiotensina-aldosterona, resultando em expansao
do volume de liquido extracelular.

(D) Vasodilatagdo da resisténcia vascular sistémica.
(E) Atrofia do ventriculo esquerdo do coracdo.

EFM S30 complicacdes associadas a cirurgia de histe-
rectomia, EXCETO

(A) disfungao vesical.

(B) hemorragia.

(C) trombose venosa profunda.
(D) infecgao.

(E) disfuncao renal.
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EPA Qual é o tipo de neoplasia maligna, comum em pacientes

com HIV/AIDS?

(A) Leucemia mieloide cronica.
(B) Linfoma de células B.

(C) Leucemia linfoide aguda.
(D) Granuloma piogénico.

(E) Linfangioma.

X FAURGS

Das alternativas abaixo, qual NAO caracteriza um
sintoma de embolia arterial aguda nos membros com
fluxo colateral sanguineo deficiente?

(A) Dor.

(B) Auséncia de pulso.
(C) Parestesia.

(D) Palidez.

(E) Calor local.

A Qual das alternativas abaixo NAO apresenta uma
manifestagao clinica de insuficiéncia cardiaca?

(A) Ortopneia.
(B) Polacidria.

(C) Estertores pulmonares que nao limpam com a
tosse.

(D) Distensao venosa jugular.
(E) Ganho de peso.

Das alternativas abaixo, qual NAO apresenta uma
razao para aplicacdo de um curativo a uma ferida?

(A) Fornecer um ambiente adequado para a cicatri-
zagao.

(B) Promover a hemostasia.

(C) Conter ou imobilizar.

(D) Proteger contra a contaminagao bacteriana.

(E) Manter a drenagem e o calor local.

A atelectasia, a pneumonia e a hipoxemia sao compli-
cacoes respiratérias comuns nos pds-operatérios. Como
medidas de prevencao dessas complicacdes, os exer-
cicios pulmonares devem comecar tdo logo o paciente
seja admitido na unidade de internagao.

Assinale a alternativa que apresenta cirurgias em que
a tosse é contraindicada no pds-operatorio.

(A) Intracranianas, oftalmoldgicas e plasticas.

(B) Cirurgia de revascularizacdo do miocardio, prosta-
tectomia e herniorrafia.

(C) Ortopédicas, vasculares e plasticas.
(D) Plasticas, oftalmoldgicas e histerectomia.
(E) Intracranianas, oftalmoldgicas e gastricas.

Com relacdao ao cateter venoso central, assinale
com V (verdadeiro) ou F (falso) as afirmag0es abaixo.

( ) Apos a realizacdo da coleta de sangue para exames
laboratoriais, se a via estiver heparinizada, deve-se
lavar e proceder a heparinizagao.

( ) O local da insercdo deve ser avaliado diariamente.

( ) A solucdo antisséptica utilizada para a troca do
curativo € a clorexidina alcodlica 0,05%.

( ) A pelicula transparente devera ser trocada a cada
sete dias, mesmo se a insercao apresentar drena-
gens, evitando ao maximo a manipulagao do local.

( ) Deve-se suspender a infusao de medicacdes se o
paciente apresentar hipertermia.

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

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

EFY Com relacdo ao pds-operatério de ileostomia, assinale
com V (verdadeiro) ou F (falso) as afirmacdes abaixo.

( ) O ostoma deve apresentar coloracao de rosado a
vermelho vivo e brilhoso.

( ) A drenagem fecal devera iniciar cerca de seis
horas ap0s a cirurgia.

( ) As primeiras fezes poderdo ser endurecidas.

( ) A ocorréncia de distensdo abdominal e nauseas
pode indicar uma obstrucdo intestinal.

( ) Ha uma perda de grandes volumes de liquido no
poOs-operatorio inicial, podendo haver a deplegao
de sodio e potassio.

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

(A) F=V-V-F-F
(B) V-F-F-V-V
() V-V-V-F-F
(D) F-F-V-F-V
(E) V-V-F-V-V
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X FAURGS

€Y A Hemorragia é uma complicacdo grave, que pode
ocorrer no pos-operatorio imediato ou até varios dias
apos a cirurgia.

Considere as afirmagdes abaixo sobre hemorragia.

I -Quando o sangramento for evidente, uma
compressa de gaze esterilizada e um curativo
compressivo devem ser aplicados.

II - E uma complicagdo comum, visto que a integri-
dade tissular da pele esta prejudicada por fatores
mecanicos.

III- Pode resultar em choque hipovolémico e morte.
Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.

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

] Assinale a alternativa que NAO apresenta uma medida
de prevencao de infeccao no paciente com cateter
urinario de demora.

(A) Assegurar um fluxo livre de urina.
(B) Evitar o movimento de vaivém do cateter.

(C) Coletar amostras de urina desconectando o equipo
somente apds assepsia, com antisséptico padroni-
zado.

(D) Usar técnica asséptica rigorosa durante a insergdo
do cateter.

(E) Trocar o cateter somente para corrigir problemas,
como extravasamento, blogueio ou incrustagoes.
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