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INSTRUCOES

- Verifique se este caderno:
- corresponde a sua op¢ao de cargo.
- contém 60 questdes, numeradas de 1 a 60.
Caso contrario, reclame ao fiscal da sala um outro caderno.
Nao serdo aceitas reclamagdes posteriores.
- Paracada questdo existe apenas UM A resposta certa.
- Vocédeve ler cuidadosamente cada uma das questdes e escolher a resposta certa.
- Essaresposta deve ser marcadana FOLHA DE RESPOSTAS que vocé recebeu.

VOCEDEVE:

- procurar,na FOLHA DE RESPOSTAS, o numero da questdo que vocé esta respondendo.
- verificar no caderno de prova qual a letra (A,B,C,D,E) da resposta que vocé escolheu.

- marcaressaletrana FOLHA DE RESPOSTAS, conforme o exemplo: AOOD®

ATENCAO

- Marque as respostas primeiro a lapis e depois cubra com caneta esferografica de tinta preta.

- Marque apenas uma letra para cada questao, mais de uma letra assinalada implicara anulagado dessa questdo.
- Respondaatodas as questoes.

- Naosera permitida qualquer espécie de consulta, nem o uso de maquina calculadora.

- Vocétera 3 horas pararesponder a todas as questdes e preencher a Folha de Respostas.

- Devolvaeste caderno de prova ao aplicador, juntamente com sua Folha de Respostas.

- Proibidaadivulgacdo ou impressao parcial ou total da presente prova. Direitos Reservados.

FUNDAGAO CARLOS CHAGAS
Abril/l2007
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CONHECIMENTOS BASICOS

As questdes de nimeros 1 a 10 referem-se ao texto
seguinte.

Atencéo:

A Bela Azul

Como a Terra é bela! Certos estavam os teélogos e
astronomos antigos em coloca-la no centro do universo! Os
astronomos modernos e os gedmetras se riram da sua inge-
nuidade e presungéo... Ora, a Terra, essa poeira infima perdida
em meio a bilhdes de estrelas e galaxias — o centro em torno do
qual todo o universo gira?

Mas eles, cientistas, ndo sabem que ha duas formas de
determinar o centro. Pode-se determinar o centro com o cérebro
e pode-se determinar o centro com o coragdo. O cérebro mede
0 espaco vazio com réguas e calculadoras para assim localizar
0 seu centro geométrico. Mas, para o coracdo, o centro do
universo é o lugar do amor.

Para o pai e a mae, qual é o centro de sua casa? Né&o
sera o berco onde o filhinho dorme? E para o trabalhador na
roga, cansado e sedento,o centro do mundo nédo é uma fonte de
agua fresca? Chove e faz frio. A familia inteira se reine em
torno da lareira, onde o fogo crepita. Ali se contam estorias... E
sabe o apaixonado que o centro do mundo é o rosto de sua
amada, ausente...

Recebi de um amigo, via Internet, uma série de
fotografias da Terra, tiradas de um satélite. Vinha tudo com o
nome de “A Bela Azul”. Que lindo nome para a nossa Terra!
Porque é com a cor azul que ela aparece. Lembrei-me de um
verso de Fernando Pessoa: “... e viu-se a Terra inteira, de re-
pente, surgir, redonda, do azul profundo”. O fil6sofo Niezstche
também era um apaixonado pela Terra. Dizia que era uma de-
formacé&o do espirito ficar lendo um livro em casa, num dia lumi-
noso, quando a natureza esta la fora, fresca e radiante. E pos-
sivel imaginar que ele, que proclamou a morte de Deus, tenha
secretamente elegido a Terra como seu objeto de adoragéo.

Mas agora anunciam os cientistas que a Bela Azul esta
agonizante...

(Rubem Alves, Folha de S. Paulo, 07/02/2007)

1. O autor afirma, no primeiro paragrafo: Certos estavam os
tedlogos e astrbnomos antigos (...). Com essa afirmacao,
pretende ele

(A) menosprezar a legitimidade das investigacdes e das
conclusdes cientificas.

(B) provar que os astrbnomos antigos colocavam a
emocao acima da razao.

(C) iniciar uma argumentagdo na qual relativiza o peso
das verdades racionais.

(D) concluir sua tese de que as propriedades do uni-
verso derivam do amor.

(E) demonstrar seu respeito pelos sabios antigos, mais
sensiveis que os atuais.

2. No desenvolvimento do texto, a demonstracdo de que ha
duas formas de determinar o centro

(A) revela-se insustentavel, porque uma forma exclui a
outra.

(B) sustenta-se perfeitamente, se o critério for o padrédo
da racionalidade.

(C) ndo faz sentido, porque as duas formas excluem-se
reciprocamente.

(D) sustenta-se perfeitamente, uma vez aceitos dois
distintos critérios.

(E) revela-se insustentavel, pois ambos os critérios sao
imprecisos.

3.  Atente para as seguintes afirmacdes:

I . O emprego de pontos de exclamacéo e reticéncias
ao longo do texto indica a agdo constante da subje-
tividade de quem o escreveu.

I'l. No terceiro paragrafo o autor pondera, de modo
equilibrado e simétrico, a antinomia entre as razées
do cérebro e as do coragéo.

I'11. No quarto paragrafo, o autor refere-se a um seu
amigo, a Fernando Pessoa e a Nieztsche para ilus-
trar perspectivas e conclusdes bastante distintas.

Em relac&o ao texto, esta correto somente o que se afirma
em

@A) .
®) I1I.
© II1I.
D lell.
€ lelll.

4. Considerando-se o contexto, traduz-se corretamente o
sentido de uma frase ou expressao do texto em:

(A) Certos estavam os teélogos = os tedlogos estavam
seguros.

(B) tenha secretamente elegido a Terra = com desvelo
foi escolhida a Terra.

(C) onde o fogo crepita = aonde ardem as labaredas.

(D) se riram da sua ingenuidade e presuncdo = fizeram
glosa de sua inocéncia e premeditagédo.

(E) era uma deformacéo do espirito = representava uma
deturpacgéo da alma.

5. Na frase Dizia que era uma deformacgéo do espirito ficar
lendo um livro em casa (...) quando a natureza esta la
fora, fresca e radiante, havera correlacéo entre os tempos
e modos verbais caso as formas sublinhadas sejam
substituidas, respectivamente, por

(A) sera - ficasse lendo - estiver
(B) seria - estaraler - estivesse
(C) sera - ler - estivera
(D) seria - ler-se - esteja
(E) seria - estivesselendo - estara
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As normas de concordancia verbal estdo inteiramente
observadas na frase:

(A) Aos nossos coragdes ndo parecem de todo aceitavel
gue se elejam apenas os critérios racionais para se
determinarem o que é central nas coisas.

(B) Seja um berco, uma fonte de agua pura, uma pai-
xao0, instituem tudo isso centros dinAmicos dos nos-
S0 interesses e das nossas necessidades.

(C) Nao houvessem duas formas de determinar o centro
das coisas, ndo haveria como opor as razdes de um
astronomo as razées de um poeta.

(D) Nao nos espante que as razdes do filosofo para
negar a existéncia de Deus estejam na base de sua
atracao pelos dons da natureza, que o sensibilizam.

(E) Para muitos fisicos modernos, ndo deixa de fazer
sentido os diferentes critérios que se leva em conta
para se definir o que seja “o centro.”

A construgdo que NAO admite transposicdo para a voz
passiva é:

(A) Os astrbnomos antigos colocaram-na no centro do
universo.
(B) A mensagem chegou com o titulo de “A Bela Azul".

(C) O coragdo coloca as razdes do amor no centro do
universo.

(D) Anunciam os cientistas a agonia de nossa Bela Azul.

(E) A presenga da natureza por vezes nos desvia da
leitura de um livro.

Esté clara, correta e coerente a redacao da seguinte frase:

(A) Através dos séculos se afirmou de que a Terra e ndo
o Sol, constituisse o centro do universo, afirmagéo
que indispds Copérnico e Galileu.

(B) Muitos dos mais presuncosos cientistas de hoje,
julgam que também os fossem os de outrora, isso
reflete um certo padrédo de comportamento.

(C) A julgar por Nieztsche, a natureza oferece espetécu-
los cuja beleza ndo poderiamos nos afastar sequer
ao pretexto de se estar lendo um bom livro.

(D) Os exemplos do roceiro e o apaixonado sao feitos
para nos convencer de que o centro do nosso mun-
do é o que se quer assim considera-lo.

(E) O filésofo que ndo hesitou em proclamar a morte de
Deus é 0 mesmo que se curvou, emocionado, diante
das belezas indescritiveis da natureza.

Esta correto o emprego do elemento sublinhado em:

(A) Para esses pais, 0 centro ndo sera o bergo, em cujo
o filhinho esta dormindo?

(B) O universo, de cujo a Terra ja foi considerada centro,
revelou-se mais complexo do que supunham os
antigos astrébnomos.

(C) Nao sera o rosto da amada, de cuja auséncia nos
ressentimos, o centro do nosso universo?

(D) O filésofo considerava uma aberragdo a leitura de
um livro & qual nos dispensassemos de contemplar a
beleza da natureza.

(E) Os argumentos dos gquais se prende o autor do texto
incluem os que ele considera identificados com as
chamadas “razdes do coragdo”.

10. A pontuacdo esta inteiramente adequada na frase:

(A) Recebi, via Internet, de um amigo que ha muito ndo
vejo, uma série de fotografias da Terra, tiradas de
um satélite.

(B) Tanto os astronomos antigos como os tedlogos, ndo er-
ravam, na opinido do autor, quando consideravam que,
a Terra, essa poeira infima, era o centro do universo.

(C) Nada mais central na casa para os pais, que o lugar
onde esta o berg¢o do filhinho, nada tendo a ver esse
centro afetivo, com o geométrico da casa edificada.

(D) Sera que Niezstche interrompia a cada belo crepus-
culo, suas leituras e seus escritos, sobretudo estes
gue, tanto peso tiveram nas idéias de seu tempo?

(E) O astronauta russo, Yuri Gagarin, ao ter a visdo de
nosso planeta a partir de um satélite, enviou para
todos nds, esta primeira mensagem de encan-
tamento, “A Terra é azul!”.

11. Ao digitar um texto em um documento Word, teclando-se
simultaneamente Ctrl + Backspace seréa excluido
(A) todas as palavras até o final do paragrafo.

(B) uma palavra a direita.

(C) um caractere a esquerda.

(D) um caractere a direita.

(E) uma palavra a esquerda.

12. Quando um arquivo ndo pode ser alterado ou excluido
acidentalmente deve-se assinalar em Propriedades do
arquivo o atributo
(A) Criptografar o contetdo.

(B) Somente leitura.

(C) Gravar senha de protegao.

(D) Proteger o conteudo.

(E) Oculto.

13. Quanto aos direitos e garantias fundamentais previstos na

Constituicdo da Republica do Brasil, € INCORRETO
afirmar que

(A) no caso de iminente perigo publico, a autoridade
podera confiscar a propriedade particular, vedada ao
proprietério indenizacdo posterior, se houver dano.

(B) ¢é assegurado o direito de resposta proporcional ao
agravo, além da indenizagao por dano moral.

(C) sao inviolaveis a intimidade, a vida privada, a honra
e a imagem das pessoas, assegurado o direito a
indenizagdo pelo dano material ou moral decorrente
de sua violagao.

(D) as entidades associativas, quando expressamente
autorizadas, tém legitimidade para representar seus
filiados judicial ou extrajudicialmente.

(E) n&o havera juizo ou tribunal de excecéo.

TREPB-Conhecimentos-Basicos?
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0

14. Considere as assertivas, relacionadas aos Direitos 17. Sobre poderes e deveres do Administrador Publico, é

Politicos previstos na Constituigcdo da Republica do Brasil. INCORRETO afirmar:

| . A idade minima para a elegibilidade ao cargo de (A) N&o s6 os administradores publicos como toda
Vice-Governador de Estado é de vinte e um anos. entidade que recebe dinheiro publico ou administra
dinheiro publico deve prestar contas.

1. O mandatg eletivo podera ser _|mpug_nado ante a (B) O poder decorrente do cargo ou funcdo da
justica Eleitoral no prazo de quinze dias contados autoridade ao agente publico para impor sua deciséo
da diplomacéo, |nstrAL||d_a a acéo com provas do aos administrados.
abuso do poder econdmico, corrupgdo ou fraude.

(C) Engquanto no Direito Privado o poder de agir € uma
I'l'l. O alistamento eleitoral e o voto séo facultativos faculdade, no Direito Publico € uma imposigao.
para os maiores de sessenta e cinco anos e para
os surdos mudos. (D) O poder do agente publico, quando revestido de
carater de dever, é irrenunciavel.
I V. Sé&o inelegiveis os inalistaveis e os analfabetos. ) ) ) L
(E) O dever de probidade consiste na imposi¢éo a todo
V. A lei que alterar o processo eleitoral entrara em vigor agente publico de realizar suas atribuicoes com
) Iqu p ~ = ! - N v_|g~ perfeicdo e rendimento funcional.
na data de sua publicacdo, ndo se aplicando a eleigdo
gue ocorra até um ano da data da sua vigéncia.
18. Quando o agente publico, embora competente para a

E correto 0 que consta APENAS em pratica do ato administrativo, 0 executa de maneira que

foge aos limites a ele tangidos, diz-se que ocorreu

@ lelll. (A) exercicio do poder discricionario.

B IleV. (B) ato licito.

© 1,1l elV (C) desvio de poder.

© 1,111 eV. (D) excesso de poder.

(E) desvio de finalidade.

(E) Il,1VeVW.

19. Vinicius, na qualidade de servidor publico federal, presta

15. NAO podem ser nomeados membros das Juntas servicos no Tribunal Regional Eleitoral de certo Estado
Eleitorais, escrutinadores ou auxiliares, dentre outros, brasileiro. Tendo em vista a jornada d trabalho fixada em
razdo das atribuicbes pertinentes ao respectivo cargo, é

(A) engenheiros e contabilistas com escritério na sede certo que devera ser respeitada, de regra, em horas, a

dagcircunscri 0 duracdo maxima do trabalho semanal e os limites minimo
€ao. e maximo diarios. Nesse caso, Vinicius estara sujeito,
_ _ respectivamente, a
(B) professores efetivos da rede estadual de ensino.
(A) quarenta horas; e seis e oito horas.

(C) advogados e estagiarios de direito militantes na (B) quarenta horas; e seis e dez horas.

circunscrigao. (C) quarenta e seis horas; e seis e dez horas.
(D) quarenta e oito horas; e quatro e oito horas.

(D) funcionarios no desempenho de cargos de confianca (E) quarenta e oito horas; e quatro e seis horas.
do Executivo.

) o ] 20. Nas hip6teses em que a matéria do processo adminis-

(E) parentes em terceiro grau, por afinidade, de candidato. trativo, no ambito da Administracdo Publica Federal, en-

volver assunto de interesse geral, podera ser aberto

. ) i ) periodo de consulta publica para manifestacéo

16. Ticio tem 15 anos de idade e completara 16 anos no dia

do pleito. Nesse caso, Ticio (A) popular, antes ou ap6s a decisdo do pedido, desde

gue esta ndo tenha transitado em julgado.

(A) né&o pode alistar-se, pois ndo tem a idade minima
exigida na data do alistamento. (B) da Advocacia-Geral da Unido, até o transito em

julgado da decisdo, ainda que implique em prejuizo

(B) pode alistar-se, desde que formule o requerimento para a parte interessada.
até 100 dias antes das elei¢des. . ) )

(C) de terceiros, antes da decisdo do pedido, se néo

(C) né&o pode alistar-se, porque é absolutamente incapaz houver prejuizo para a parte interessada.
ara 0s atos da vida civil. o
P (D) de qualquer representante do Poder Legislativo,
)} L 3 desde que no inicio do procedimento e antes do

(D) s6 poderia al_lstar-se se completass:e~16 anos até a recebimento do pedido.
véspera do dia marcado para as elei¢ées.

] o ) ] (E) de entidades legalmente organizadas, antes da

(E) sO podera alistar-se se tiver completado 16 anos até decisdo do pedido, ainda que possa acarretar algum
100 dias antes da data marcada para as elei¢ées. prejuizo para a parte interessada.
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) 26. No acompanhamento pré-natal, Joana apresentou peso
CONHECIMENTOS BASICOS adequado na primeira avaliagdo do estado nutricional e
alcangou, na 322 semana, ganho total de 10 kg de peso.

21. Durante uma campanha de deteccdo de casos suspeitos Neste caso, o diagnostico e a conduta da enfermeira séo,
de hipertenséo arterial, um jovem de 25 anos apresentou respectivamente,
presséo arterial de 138 x 92 mmHg. Tendo em vista esse ] ] L
resultado, ele deve ser reavaliado para confirmacédo do (A)  ganho de peso excessivo e orientacdo alimentar.
diagndstico de hipertenséo arterial, no maximo, em (B) ganho de peso excessivo e orientacdo quanto a

i diminuicdo da ingestéo de sal e liquidos.
(A) dois meses.
(B) quatro meses. (C) ganho de peso excessivo e encaminhamento para
(C) seis meses. servico de atendimento de gestantes de alto risco.
EE; gg:sagr?és (D) ganho de peso pouco abaixo do adequado e agen-
: damento de retorno em intervalo menor que o fixado
no calendario de consultas habituais.

22. A profilaxia ?Io :jetano para urt?a vitima dedferlmegto corto- (E) ganho de peso adequado e observacdo do calen-
contuso profundo, que recebeu quatro doses de vacina dario de consultas habituais.
contra o tétano, sendo a Ultima dose hé sete anos, inclui
(A) imunizagdo passiva com soro. 27. Para evitar que o excesso de intervencdes tecnoldgicas
(B) vacinagdo contra o tétano. ameace a seguranca fls!ca e emocional da ges}ante_ e

o _ _ feto, em partos de baixo risco, algumas condutas tém sido
(C) penicilina benzatina em dose Unica. desaconselhadas, no entanto, outras sdo Uteis e per-
(D) lavagem do ferimento com &gua e sabdo e mangcgm sendot |ndc;cal;ja_s. E co.nduta claramente reco-
imunizagdo passiva com soro. mendada em partos de baixo rsco:
(E) debridamento do ferimento e penicilina benzatina em (A) Exame retal.
dose Unica. (B) Corte do corddo umbilical precoce.
(C) Uso Unico de materiais descartaveis.

23. Na andlise de resultados dos exames citopatologicos (D) Controle da dor por agentes sistémicos.
(Papanlcolaqu),l voce obselrvg que A_nal_ a}prese_ntal resul- (E) Uso rotineiro da posi¢do de litotomia com estribos
tado compativel com Neop asia I.ntreplte ia Cervical | (NIC durante o trabalho de parto.

1), Carla tem NIC Il e Maria atipia em células escamosas
de significado indeterminado (ASCUS). Perante o0s
resultados observados € recomendavel: 28. No inicio do puerpério, as caracteristicas que melhor des-
) L. )} . crevem loquios normais, logo apds o parto, séo:

(A) Exame citopatolégico apés seis meses para Ana,;

Colposcopia imediata para Carla e Maria. (A) Liquido sangiinolento em quantidade similar ao
(B) Exame citopatoldgico apés doze meses para Ana e fluxo menstrual.

Carla; Colposcopia imediata para Maria. (B) Liquido sangiiinolento em excessiva quantidade.
(C) Exame citopatolégico ap6s seis meses para Ana e (C) Liquido sangtiinolento com grandes coagulos.

Maria; Colposcopia imediata para Carla. (D) Liquido serossangiinolento em excessiva quantidade.
(D) Exame citopatolégico apés doze meses para todas. (E) Liquido serossangtinolento com grandes coagulos.
(E) Colposcopia imediata para todas.

29. Quanto a lavagem das maos como medida de controle de

24. Um paciente com insuficiéncia cardiaca, que apresenta infecgao hospitalar, € correto afirmar que ela
dlmujungao da pressao _arterl_all aumento ’da frequenma (A) tem pouca acdo como medida isolada.
cardiaca, pele fria, débito urinario diminuido e nivel de
consciéncia alterado, deve ser mantido preferencialmente (B) torna-se dispensavel quando se utiliza luvas como
em posi¢éo: medida de precaugdo padréo.

(C) é dispenséavel na prevencao e controle das infeccdes
(A) Prona. " :
. . transmitidas por goticulas.
(B) sentada, em cadeira ou na beirada da cama.
(C) de Trendelemburg. (D) é recomendada antes e apds todo contato com o
(D) dorsal horizontal., paciente e entre dois procedimentos realizados no
mesmo paciente.
(E) de Fowler.
(E) quando realizada com anti-sépticos pode substituir o
uso de luvas nas situagcdes em que o profissional

25. Um paciente com diagnostico de dengue deve ser apresenta alergia ao latéx.
orientado a retornar imediatamente ao servigo de saude,
por piora do quadro da dengue, se apresentar . . o ) )

30. A andlise das evidéncias cientificas sobre tricotomia na

(A) cefaléia e prostragéo.

(B) artralgia e febre.

(C) exantema e mialgia.

(D) dor abdominal intensa e continua e vomitos persis-
tentes.

(E) mal estar e dor retro-orbitaria.

regido operatéria resulta na recomendacdo de sua
realizacdo

(A) com navalha ou |l&mina de barbear.

(B) imediatamente antes da cirurgia.

(C) de forma ampla na regido que sera operada.
(D) cerca de 8 horas antes da cirurgia.

(E) cercade 12 horas antes da cirurgia.
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31. Na avaliagéo fisica inicial do Sr. Jodo foi observada pres- 35. Pacientes que apresentam cdlculo de vias urinarias tém
séo arterial sistémica de 140/100 mmHG. Em avaliagbes alto risco de infecgdo e obstrugdo do trato urinario. Vi-
posteriores a pressdo arterial sisttmica do paciente foi sando a prevenc¢do dessas complicagfes, os cuidados de
estimada em 130/90 mmHG. A diferencga verificada pode enfermagem a esses pacientes incluem:
ser atribuida a mudanca em sua condi¢do fisioldgica;
entretanto, pode ter ocorrido leitura da pressdo arterial (A) manter repouso absoluto, avaliar as caracteristicas
falsamente elevada na primeira medic&o. A falha técnica da urina e da miccao.
que pode ter induzido a leitura da pressédo arterial falsa- ) L
mente elevada & (B) manter repouso absoluto, realizar cateterizagéo

vesical e balango hidrico.

(A) uso de bolsa de borracha inflavel do manguito, larga ) L ] L
demais em relag&o a circunferéncia do brago. (C) realizar cateterizagcdo vesical e manter restricdo

hidrica, conforme o débito urinario.

(B) presenga de intervalo auscultatério e registro da - L
pressdo sistélica no momento do segundo apare- (©) contr.ol~ar d,Eb.'tO unnarlo, maptgr repouso absoluto e
cimento dos sons de Korotkoff. restricao hidrica, conforme débito urinario.

c ic50 do b is bai vel d ~ (E) controlar débito urinario, estimular a ingestdo de

(C) posicdo do rago mais baixa que o nivel do coracao, liquidos, avaliar as caracteristicas da urina e da miccao.
durante a determinacdo da pressdo sanguinea.

(D) excesso de pressdo do estetos_cépio sobre a artéria 36. Sao feitas duas afirmacées abaixo.
braquial, durante a determinagdo da pressao
sanguinea. Vitimas de acidente de transito com suspeita de fratura de

s s . . o tibi riago neraliz vem ser trat

(E) deflagdo rapida do manguito apés atingir o valor bia e escoriages 99 ,ea adas devem ser tratadas

desejado de insuflacao. como casos de emergéncia,
PORQUE

32. Carlos~ apresenta incisdo cirdrgica abdomlnal com As fraturas de o0ssos longos apresentam elevada
secrecdo serosa e algumas regioes hlpergmladas. Para probabilidade de embolia gasosa.
limpeza do leito dessa ferida vocé deverd utilizar:

Pode-se afirmar que:

(A) dergermantes.

(B) soro fisiolégico a 0,9%. (A) As duas afirmacdes séo incorretas.

(C) sabdes liquidos ou detergentes. (B) As duas afirmagbes sdo corretas e a segunda

(D) polivinilpirrolidona iodada (PVPI) ou Liquido de Dakin. justifica a primeira.

(E) acido acético ou clorexidina. (C) As duas afirmacdes sdo corretas e a segunda nao

justifica a primeira.

33. Foi prescrito 60 mg de Garamicina por via intramuscular (D) A primeira afirmacédo é correta e a segunda incor-
de 12/12 horas. Em estoque, s6 temos ampolas de 2 ml reta.
contendo 80 mg. A quantidade dessa solucdo a ser o ) .
administrada a cada 12 horas é (E) A primeira afirmagdo é incorreta e a segunda

correta.

(A) 0,25 mL

(B) 05mL. 37. Na monitorizagdo cardiaca, € possivel a visualizagcao de

() 1,0mL. ondas e complexos do eletrocardiograma. Nessa visuali-

(D) 1,5mL. zagao, o complexo QRS representa:

(E) 1,75 mL. o _

(A) despolarizagdo muscular atrial.
(B) repolarizagdo muscular atrial.

34. Apb6s uma crise convulsiva generalizada o paciente pode (C) despolarizacdo muscular ventricular.
estar confuso e _sonolento. Dentre os cu_ldgdos’ _de (D) repolarizacdo muscular ventricular.
enfermagem, o mais adequado para essa condicdo clinica S ) .

é (E) despolarizagdo muscular atrial e ventricular.

(A) manter o paciente em decubito lateral para evitar ) ) )
aspiragéol certificando-se de que as vias aéreas 38. Um [)’aQIente de 53 anOS,,InternadO no hOSpItal com
estdo desobstruidas. diagnostico de doenga cardiaca coronariana, apresentou

perda subita de consciéncia, auséncia de pulso carotideo

(B) evitar que o paciente durma, despertando-o cons- e de movimentos respiratérios perceptiveis. Nesse caso, a
tantemente e reorientando-o quanto ao ambiente para conduta do enfermeiro imediata e mais adequada &
detectar precocemente o rebaixamento da consciéncia.

(A) verificar pressdo arterial, auscultar batimentos car-

(C) manter cabeceira elevada a 30° e sonda naso- diacos e avaliar pupilas.
gastrica aberta para evitar aspiracdo de contetdo i . . L
gastrico. (B) aplicar soco precordial e solicitar presen¢ca médica

urgente.

(D) evitar que o paciente durma e estimular a hiperven- (C) solicitar presenca médica urgente e instalar droga
tlacdo para melhorar a oxigenagcdo cerebral e vasoativa?intravgnosa 9 9
prevenir novas crises. )

. . (D) solicitar ajuda e iniciar ressucitagdo cardiopulmonar.

(E) manter o paciente em posicdo de Trendelenburg
para melhorar a pressao de perfusdo cerebral e evi- (E) instalar a monitorizagdo cardiaca e iniciar ressuci-
tar novas crises. tacdo cardiopulmonar.
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39. Uma vitima de ferimento por arma de fogo na regido
abdominal chega ao Pronto Socorro inconsciente e apre-
sentando dificuldade respiratéria. A seqiiéncia de condu-
tas que retrata a prioridade no tratamento dessa vitima é:

(A) manter ou restaurar circulacdo efetiva; manter vias
aéreas pérvias e proporcionar ventilacdo adequada;
diagnosticar lesdes e realizar tratamento definitivo.

(B) manter vias aéreas pérvias e proporcionar ventilagdo
adequada; manter ou restaurar circulacdo efetiva;
diagnosticar lesdes e realizar tratamento definitivo.

(C) manter vias aéreas pérvias e proporcionar ventilagéo
adequada; diagnosticar lesdes; manter ou restaurar
circulacéo efetiva; realizar tratamento definitivo.

(D) diagnosticar lesdes; manter vias aéreas pérvias e
proporcionar ventilagdo adequada; manter ou restaurar
circulacao efetiva; realizar tratamento definitivo.

(E) diagnosticar lesdes; manter ou restaurar circulagdo
efetiva; manter vias aéreas pérvias e proporcionar
ventilagdo adequada,; realizar tratamento definitivo.

42. Considerando os cuidados de enfermagem relacionados
ao estoma no 1°2 pos-operatério de colostomia sigmoidal, é
INCORRETO
(A) substituir a bolsa coletora em intervalos de 12 horas.
(B) verificar a aderéncia da bolsa coletora a pele.

(C) controlar a quantidade e caracteristicas do efluente.
(D) monitorar sangramento, coloragdo e protuséo.

(E) avaliar sinais de complicagdes como isquemia e
retracao.

40. Considerando a administracdo de medicamentos, rela-
cione os termos da coluna A com o correspondente
significado na coluna B.

A B

(@) ciéncia e atividades relativas a
identificagdo, avaliacdo, com-
preensdo e prevencao de efei-
tos adversos ou qualquer pro-
blema possivel relacionado com
farmacos.

(b) resposta farmacolégica ou cli-
nica, causada pela combinacao
de medicamentos, diferente dos
efeitos de dois medicamentos
dados individualmente.

(c) qualquer efeito prejudicial ou
indesejado, inevitavel, que se
apresente ap6s a administracao
de doses de medicamentos nor-
malmente utilizadas no homem.

(d) substancia quimica utilizada
para madificar a fungdo de um
organismo bioldgico por razdes
médicas e, que & administrada
na forma de um produto
farmacéutico.

(e) qualquer evento evitavel que, de
fato ou potencialmente, pode le-
var ao uso inadequado de me-
dicamento.

1. Interacdo
medicamentosa

2. Reagdo adversa a
medicamento (RAM)

3. Farmacovigilancia

4. Erro de medicacao

5. Medicamento

E correto:

(A) 1d, 2a, 3b, 4e, 5¢c
(B) 1b, 2c, 3d, 4a, 5e
(C) 1c, 2b, 3a, 4d, 5e
(D) 1b, 2e, 3d, 4a, 5¢
(E) 1b, 2c, 3a, 4e, 5d

41. Quanto a transmissao vertical do HIV é correto afirmar que

(A) ocorre entre 60 a 80% das gestacdes quando a mae
esta infectada.

(B) € menos frequente entre gestantes assintomaticas
do que entre aquelas que apresentam o0s sintomas
da doenga.

(C) a contaminagdo da crianga ocorre, principalmente,
no momento do parto.

(D) € prevenida por meio de administragdo de imuno-
globulina a crianca logo ap6s o nascimento.

(E) nos casos de pai e mae infectados, o risco de
contaminacgéo da crianga é cerca de duas vezes maior.

Considere o caso a seguir para responder as ques-
tGes de nimeros 43 a 45.

Atencéo:

Sr. Osvaldo, 65 anos, internado na Unidade de
Internacdo. No 1° pos-operatério de laparotomia exploradora,
encontrava-se consciente, extubado, com sonda nasogastrica
aberta, sonda vesical de demora, cateter venoso central em
veia subclavia direita, curativo abdominal oclusivo e dreno de
Penrose aberto em bolsa coletora. Nas primeiras 24 horas de
pés-operatorio, 0s sinais vitais mantiveram-se normais e 0
balanco hidrico foi negativo de 500 ml.

Dentre os cuidados de enfermagem relacionados com a
sonda nasogastrica o profissional de enfermagem deve:

I . manter a SNG aberta em coletor situado abaixo do
nivel do paciente; promover ordenhas periddicas da
sonda; dar agua sempre que o paciente referir
sede.

I I . medir volume da drenagem a cada plantdo ou pelo
menos uma vez ao dia; manter fixacdo adequada;
manter os labios lubrificados.

I'l1. verificar a permeabilidade da sonda; promover
higiene oral freqiiente; orientar o paciente para néo
tracionar a sonda.

I V. registrar as caracteristicas da secrecdo drenada;
promover higiene oral frequente, dar agua sempre
que o paciente referir sede.

43. E correto o que se afirma APENAS em

A lell.
® Ilelll.
© IlelV.

O I,11elll.
€ 1,111 elV.

44. Apds a avaliagdo médica em decorréncia do balanco
hidrico negativo, foi prescrito, além do Soro Glicosado a
5% 1000 mL com eletrélitos para correr em 8 horas,
Ringuer Lactato 300 mL, em 2 horas.

A velocidade de infusdo dessas solugbes, em gotas por
minuto, deve ser, respectivamente e aproximadamente,

(A) 28e28
(B) 42e38
(C) 14e21
(D) 42e83
(E) 42e50
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45,

No 2° pés-operatorio, ao avaliar o paciente, o profissional
de enfermagem encontrou o Sr. Osvaldo inquieto, com
queixa de dor abdominal difusa, abdémen distendido e
débitos da sonda nasogastrica e dreno de Penrose
aumentados em relacéo ao dia anterior.

Frente a essa situacdo, o profissional de enfermagem
deve

(A) fechar a sonda nasogastrica, pois a drenagem ele-
vada aumenta a dor abdominal e causa graves
distarbios hidricos.

(B) administrar analgésico prescrito, pois o alivio da dor
elimina os sinais e sintomas apresentados pelo
paciente.

(C) mobilizar o dreno de Penrose, pois essa manobra
proporciona diminuicdo da drenagem e da dor
abdominal.

(D) comunicar a enfermeira ou ao médico, pois existem
sinais e sintomas sugestivos de complicacBes
gastrointestinais.

(E) comunicar a enfermeira, pois 0 paciente apresenta
sinais e sintomas de complicagdes cardiovasculares
e infecciosas.

Atencéo:

Considere a situagdo abaixo para responder as
guestdes de nimeros 48 e 49.

No ambulatério de um hospital, ao preparar a medicagao

de um cliente, uma enfermeira recém-admitida constatou que a
prescricdo médica da dose do medicamento ndo estava legivel.
Porém, frente a sua experiéncia profissional em outros servicos,
decidiu administrar a dose usualmente prescrita para assegurar
a eficacia do tratamento.

46.

Dentre os cuidados de enfermagem relacionados a soro-
terapia realizada por meio de dispositivo de inser¢édo
periférica, o profissional de enfermagem deve estar atento
aos seguintes sinais de risco local:

(A) dor, choque pirogénico e palidez.

(B) trombose, edema agudo e hematoma.
(C) flebite, dispnéia e infiltracéo.

(D) hiperemia, flebite e dor.

(E) edema, palidez e hematoma.

47.

Ao elaborar a escala mensal dos profissionais de
enfermagem de um hospital de pequeno porte de uma
cidade do interior, a diretora do Servico de Enfermagem
concedeu folga a uma enfermeira em um feriado,
contando com a sua substituicdo por um técnico de
enfermagem que faria a supervisdo das atividades no
plantdo daquele dia. Considerando as atribui¢bes dos
profissionais de enfermagem designadas pela Lei
n? 7.498/86, a conduta da diretora foi

(A) ilegal, porque a supervisdo ndo € competéncia do
técnico de enfermagem.

(B) ilegal, porque foi dado um privilégio para a enfer-
meira e ndo para o técnico de enfermagem.

(C) legal, porque o técnico de enfermagem tem atri-
buicéo de supervisao.

(D) legal, porque o técnico de enfermagem era expe-
riente em atividades de supervisao.

(E) legal, porque estava garantida a continuidade da
assisténcia de enfermagem.

48. Com base no Cddigo de Etica dos Profissionais de

Enfermagem, a conduta da profissional foi

(A) ética, pois ndo expds o médico a constrangimento
pela letra ilegivel.

(B) ética, pois demonstrou respeito ao médico da equipe
multiprofissional.

(C) né&o ética, pois expds o cliente a riscos e danos des-
necessarios.

(D) n&o ética, pois optou por valorizar a sua experiéncia
profissional.

(E) ética, pois ndo denunciou a irregularidade na pres-
cricdo médica.

49. Considerando a Resolu¢do COFEN n® 271/2002, a condu-
ta da enfermeira foi

(A) legal, pois a experiéncia profissional lhe da auto-
nomia para modificar a prescricdo sem consultar o
médico, independente da rotina do servigo.

(B) ilegal, pois precisava conferir com o auxiliar de en-
fermagem a dosagem do medicamento prescrito
normalmente usada no servico.

(C) legal, pois como profissional autbnoma tem autori-
zagdo para adequar a dosagem do medicamento,
independente das rotinas do servico.

(D) legal, pois como profissional liberal tem autonomia
para alterar a prescricdo medicamentosa, sem co-
municar o médico.

(E) ilegal, pois os limites legais, para a pratica desta
acdo, sdo os Programas de Saude Publica e rotinas
que tenham sido aprovadas em Instituicdes de
Saude, publica ou privada.

50. Ao longo da sua trajetéria, a enfermagem brasileira se

consolidou como profissdo gracas a criacdo de diferentes
entidades de classe. Com as finalidades de:

- Disciplinar o exercicio da profissdo de enfermeiro e das
demais profissées compreendidas nos servigos de
enfermagem.

- Promover o desenvolvimento técnico-cientifico, social,
politico e cultural da profissdo de enfermagem.

— Defender os interesses dos profissionais enfermeiros,
com vistas ao progresso profissional, social e politico
da categoria representada.

Essas entidades séo, respectivamente:

(A) Lei do Exercicio profissional de Enfermagem, Asso-
ciacdo Brasileira de Enfermagem e Conselho Fede-
ral de Enfermagem.

(B) Conselho Federal de Enfermagem, Associa¢do Bra-
sileira de Enfermagem e Sindicato dos Enfermeiros.

(C) Sindicato dos Enfermeiros, Associagdo Brasileira de
Enfermagem e Lei do Exercicio profissional de
Enfermagem.

(D) Associagdo Brasileira de Enfermagem, Sindicato dos
Enfermeiros e Conselho Federal de Enfermagem.

(E) Conselho Federal de Enfermagem, Sindicato dos
Enfermeiros e Lei do exercicio Profissional de Enfer-
magem.
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54.

Durante visita domiciliaria da equipe do Programa de
Saude da Familia (PFS), Daiane, 18 anos, referiu preo-
cupacdo com seu filho Jonathan, de 8 meses de idade.
Segundo ela, quando a crianga tinha 3 meses, respondia
com sorriso as manifestacbes de carinho de qualquer
pessoa, porém, atualmente, “estranhava” e se recusava a
interagir com outras pessoas, chorando e demonstrando
medo.

Nessa situacdo, a enfermeira orientou a mae dizendo que
as reacdes apresentadas pela crianga

(A) indicavam tragcos de ansiedade superiores ao nor-
mal.

(B) mostravam sinais precoces de distarbios emocio-
nais.

(C) demonstravam problemas de relacionamento com os
pais.

(D) faziam parte do desenvolvimento afetivo normal.

(E) indicavam necessidade de acompanhamento psico-
l6gico especializado.

51. Considerando que as amputa¢fes das extremidades dos
membros inferiores podem ser prevenidas por meio de
acOes educativas, ao atender um cliente portador de
Diabetes Mellitus, o profissional de enfermagem deve
orientar sobre os seguintes cuidados:

I . lavar os pés com agua morna e sabdo neutro;
inspecionar os pés diariamente, usar sapatos con-
fortaveis.

I'l. evitar sapatos mal ajustados; utlizar meias de
algoddo; secar cuidadosamente os espagos entre
os dedos.

I'l'l. inspecionar os pés diariamente; antes do banho,
testar a temperatura da agua com o pé; verificar
presenca de fissuras entre os dedos.

I V. secar cuidadosamente os espacos entre os dedos;
usar meias de poliéster; utilizar medidas caseiras
para tratar calos.

Esta correto o que se afirma APENAS em

A lLell.

B) lelll.

© 1,11 elll.

®) I, 111 elV.

E) Il elV.

52. A Sra. Maria Amélia, 45 anos, diabética, funcionaria pu-
blica, foi atendida no ambulatério da empresa e rapida-
mente transferida para o hospital com suspeita de
cetoacidose diabética. Esse quadro clinico, confirmado no
hospital, caracteriza-se por
(A) hipoglicemia, em geral menor que 110 mg/dL;

polifagia e predominio em pacientes magros e
jovens.

(B) hiperglicemia, em geral maior do que 140 mg/dl;
pH arterial maior que 7,4; predominio em pacientes
com diabetes tipo 2.

(C) dlicosuria e cetonuria ++++ por 48 horas, hipotensao
postural; predominio em pacientes obesos, com
mais de 30 anos.

(D) hipoglicemia, em geral menor que 70 mg/dL; pH
entre 7,3 e 7,5; desidratacdo grave; predominio em
gestantes.

(E) hiperglicemia, em geral maior do que 300 mg/dL;
pH arterial menor que 7,2; desidratacdo grave e
predominio em pacientes com diabetes tipo 1.

53. O Sr. Raimundo, 48 anos, portador de problemas respi-

ratorios, teve alta hospitalar, porém continuara recebendo
oxigenoterapia por cateter nasal na sua residéncia. A
administracdo de oxigénio por cateter nasal é indicada
quando o paciente necessita

(A) fluidificar secre¢do pulmonar presente em pequena
quantidade.

(B) concentracdo de oxigénio de 40 a 60%.
(C) fluxo de oxigénio entre 1 a 4 L/min.
(D) fluxo de oxigénio maior que 10 L/min.

(E) concentracdo constante e precisa de oxigénio no
domicilio.

55.

Em uma unidade de salde, apds consultar uma crianca
que apresentava episddios de diarréia, sem sinais de
desidratagdo, a enfermeira orientou a mae sobre o
tratamento, de acordo com as diretrizes do Programa
AIDPI (Atencdo Integrada as Doencas Prevalentes na
Infancia), do Ministério da Saude.

Na situacéo apresentada, a crianca foi tratada

(A) em casa, com administracdo exclusiva de soro de
reidratacdo oral tanto quanto a crianca aceitasse e
suspensdo temporéaria do aleitamento materno para
evitar que recusasse a TRO (terapia de reidratacao
oral).

(B) em regime de observacdo na unidade de saude,
com oferta de liquidos diversos da preferéncia da
crianga, associados a soro de reidratagdo oral admi-
nistrado a cada episddio de evacuagdo e suspensao
do aleitamento materno.

(C) em regime de observagdo na unidade de salde,
com hidratacdo por meio de infus&o venosa, suspen-
sdo de qualquer alimento ou liquido por via oral até a
diminuicdo dos episddios de diarréia e uso de
medicamentos antiespasmaodicos.

(D) em regime de internagcdo no Pronto Socorro, com
hidratagdo por via endovenosa e liquidos por via
oral, além do uso de medicamentos antiespasmodi-
cos e suspensdo do aleitamento materno.

(E) em casa, com aumento da freqiéncia e duragdo das
mamadas, administragdo de soro de reidratagdo
oral, oferta de liquidos caseiros como sucos, caldos
e chés, se aleitamento materno n&o exclusivo.
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56. A inflamag&o e ulcera¢@o da mucosa oral decorrentes do 59. Atualmente a tuberculose vem despontando com dados
uso de quimioterapicos para o tratamento do cancer sdo preocupantes no Brasil e no mundo. Dados da Orga-
freqlientes, causando dor e desconforto aos pacientes. nizacdo Mundial de Saude mostram que cerca de 8 mi-
Como medidas de alivio desses sintomas recomenda-se Ihdes de casos novos e 3 milhdes de mortes ocorrem em

. . todo o mundo.
I . o consumo de alimentos e bebidas geladas, manu-
tencdo dos labios lubrificados, uso de prétese
dentaria bem adaptada. Dentre os fatores que favorecem a proliferagéo da doenca

I'l. o uso de produtos comerciais para a higiene oral, encontram-se
escovas com cerdas médias, auto exame da boca
diariamente. | . o aparecimento de bacilos resistentes, falta de su-

I11. a higiene oral com agua bicarbonatada; o uso de perviséo diaria da ingestédo dos medicamentos pe-
escovas com cerdas macias, substituicio da esco- los profissionais das Unidades Bésicas de Saude.
va por cotonete em caso de ulceragao.

I'V. o uso de fio dental apds as refeicdes, higiene oral I'l. a alta densidade demografica e ocupacéo urbana
com agua bicarbonatada, consumo de alimentos e desordenada, nos grandes centros, baixa imuni-
frutas citricas. dade decorrente das mas condicdes de vida.

Esté correto o que se afirma APENAS em

I'1l. o surgimento da AIDS, precarias condi¢cBes de

(A Lell. moradia e alimentacdo nas aglomerac¢des das co-

B lelll. munidades carentes.

© 1,11t elll.

D) I,IllelV. . . .

EEi Il elV I V. afalta de vagas hospitalares para a internagéo dos

' pacientes diagnosticados ou com suspeita da
doenca, surgimento da AIDS.

57. Na unidade de Centro Cirtrgico (CC), a seguranca do
paciente no perlodo |ntraoper~ator|o deve ser garantida por Esta correto o que se afirma APENAS em
meio de medidas de prevenc¢éo de eventos adversos.

Dentre os cuidados de enfermagem na colocagéo da placa Lell

neutra do bisturi elétrico recomenda-se (A) etl.

(A) secar completamente a placa antes de coloca-la no
paciente; retirar toda a umidade da pele. (B) Ilelll.

(B) verificar a integridade de fios e conexdes da placa
no bisturi; posicionar a placa sob tecido cicatricial © 11l elWV.
longe do sitio cirdrgico.

(C) retirar completamente a umidade da pele; colocar a ®) I,11elll.
placa sob saliéncia 6ssea, distante do sitio cirdrgico.

(D) verificar a integridade dos fios e conexdes da placa € 1.111elV
no bisturi; posicionar a placa em area de contato ' ’

com massa muscular.

(E) colocar a placa em qualquer superficie corporea, . N
proxima do sitio cirrrgico; checar funcionamento do 60. O Brasil, desde 1985, vem reestruturando suas acGes de
bisturi elétrico. salde voltadas a eliminacdo da hanseniase no pais.

Varias doengas podem parecer com a hanseniase e
exigem seguras diferenciagdes. Considera-se um caso de

58. Sra. Maria Lucia, 38 anos, higida, internada na Unidade hanseniase quando uma pessoa apresenta lesfes da
de recuperagdo PoOs-Anestésica apods esplenectomia, pele
encontra-se consciente, inquieta, com sonda nasogastrica
aberta, sonda vesical de demora, curativo abdominal (A) com alteracdo de sensibilidade, acometimento de
oclusivo e limpo. Com relagdo aos sinais vitais, apresenta ¢ ’ .

o A . . nervos com ou sem espessamento neural, bacilos-
temperatura de 37,8 °C, freqiiéncia cardiaca de 110 bati- . "
i e o . copia positiva.

mentos por minuto, freqiéncia respiratéria de 24 movi-

mentos por minuto e presséo arterial de 148 x 80 mmHg.

Ao término da cirurgia, a diurese se mantinha em (B) com ou sem alteracdo de sensibilidade, acometi-

40 mL/h, os exames laboratorias de dosagem de sédio e mento de nervos com espessamento neural, baci-

potassio estavam normais e a glicemia era de 136 mg/dL. loscopia positiva.

A analise desses dados sugere

(A) alteragbes decorrentes de respostas organicas ao © ﬁgno?fﬁgz\g gss;rigiltlg“r?::r; zgzirlr:gggeigtoogﬁ
trauma anestésico-cirargico. tiva P ’ piap

(B) descompensacdo hemodindmica pela presenca de
oliglria e hipertenséo arterial. 5 o .

. ) (D) sem alteracdo de sensibilidade, acometimento de

(C) edema agudo de pulm&o pela presenca de taqui- nervos com ou sem espessamento neural, bacilos-
cardia, oliguria e dispnéia. copia negativa.

(D) quadro de cetoacidose diabética, pois a glicemia
encontra-se em niveis elevacos. (E) sem alteracdo de sensibilidade, acometimento de

(E) insuficiéncia renal aguda devido a presenca de oli- nervos com espessamento neural, baciloscopia posi-
guria e hipertenséo. tiva ou negativa.
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