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CONHECIMENTOS GERAIS

1. Na gestao publica sdo preconizados o registro de todas as atividades para o monitoramento e a auditoria. O registro de reunides
técnicas e administrativas, principalmente as decisdes e deliberagdes, deve ser documentado por meio de

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

ata registrada e assinada por todos os participantes nas reunibes.
oficio para as chefias mediatas e imediatas.

memorando para os servidores.

carta encaminhada aos servidores da equipe de trabalho.
instrumentos de avaliagao presencial.

2. Dentre as caracteristicas da administragédo por objetivos, inclui-se

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

o estabelecimento somente de objetivos gerais comuns para toda a instituigao.

a discussao departamental dos objetivos sem compartilha-los com as demais unidades.

a elaboracgéo de objetivos nas diversas unidades administrativas, buscando a interligacdo entre os mesmos.
o estabelecimento de objetivos individuais em detrimento aos planos institucionais.

o estabelecimento soberano dos objetivos deliberados pela chefia.

3. Emrelagéo a nova forma de gestéo de servicos publicos:

(A)
(B)
(©)

(D)

(E)

A administragdo publica com foco no cliente visa a construgdo de uma gestdo eficiente, mesmo que os valores demo-
craticos tenham de ser abandonados.

As organizagbes governamentais recebem claros sinais do mercado e conseguem avaliar facilmente a necessidade dos
seus clientes.

A administragéo publica, voltada para o cliente, menospreza a qualidade dos servigos, uma vez que o seu objetivo é aten-
der a demanda do cidaddo no menor prazo possivel.

A gestdo com foco no cliente pode ser facilmente adaptada da administragdo privada para o setor publico, desde que a
aplicagcdo de alguns principios que regem as organizagdes publicas, tais como, igualdade e transparéncia, ndo sejam
observadas.

Uma das principais caracteristicas de uma administragdo publica com alto desempenho é a reestruturagéo de seus ser-
vigos e processos de trabalho, para satisfazer as necessidades de seus clientes.

4.  Alogistica compde-se de dois subsistemas de atividades: administragdo de materiais e distribuigdo fisica. A atividade que NAO
pode ser considerada logistica é a de

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

compras.
recursos humanos.

transporte.

controle de estoque.

planejamento de centro de distribuico.

5.  Estao sujeitos ao Cédigo de Conduta Etica na Administracdo Publica do Estado de Minas Gerais

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

somente os servidores aprovados em concursos publicos.

os dirigentes das diversas unidades do Setor Publico, excluidos os ocupantes de cargos em comisséo.

os servidores que trabalham nas reparticdes publicas, com excegéo dos integrantes da Alta Dire¢do do Governo.
os servidores que trabalham nas reparticdes publicas, com exceg¢ao dos contratados temporariamente.

todos os servidores, incluindo nomeados para cargos de confianga, contratados temporarios, ou seja, qualquer um que te-
nha alguma forma de investidura ou vinculo.

6. O Plano Mineiro de Desenvolvimento Integrado contempla o Programa de Vida Saudavel, onde o principal destaque para o aten-
dimento a saude no Estado esta relacionado

(A)
(B)
(©)

(D)
(E)

a busca de solugao para o transporte de pacientes, inclusive para outros Estados.
a prioridade de atendimento, segundo os problemas de saude das cidades de maior populagéo e desenvolvimento.

ao aumento do acesso da populagdo a servicos de Atencédo Basica de Saude, com enfoque na prevencdo de doencgas
denominadas como nivel a atengao primaria.

ao investimento em fontes alternativas de agua natural que ndo necessitam de tratamento.

ao aumento da rede hospitalar, porque a populagdo sem atendimento ambulatorial prefere ser internada, para ndo correr o
risco de continuar doente.

7. Os Programas de Saude de governo do estado

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

séo de decisdo de cada dirigente municipal eleito.

seguem a Legislacéo do Sistema Unico de Sautde.

séo de decisdo de Leis aprovadas nas cAmaras de vereadores.

sdo realizados essencialmente com recursos de empresas filantropicas.

podem ser constituidos por planos de organizagbes privadas, cabendo aos cidaddos a administragcdo e o financiamento
dos programas.
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8. Na unidade de ortopedia de um hospital, o aparelho de medir presséo arterial (p.a.) apresentou defeito no ultimo més. Os erros
foram avaliados pelos técnicos da unidade, por amostragem de valores de p.a. medidos nesse més na referida unidade. Um
estudo foi realizado para quantificar o erro e, para tanto, os técnicos fizeram alguns célculos corretos, dentre eles,

(A) da mediana, que é o valor que divide ao meio todos os valores da amostragem ou aquele que divide a amostragem em
partes iguais.

(B) da média, que é a soma de todos os valores da amostragem, dividido pela mediana.
(C) dointervalo de variagdo, que é o tempo em que o aparelho apresentou defeito.
(D) da moda, que é o valor maximo encontrado na amostragem.

(E) do desvio-padrao, que se refere a proporgao de cada valor em relagéo a 100.

9.  No planejamento de servicos de saude, dentro do Sistema Unico de Satde (SUS), é necessario prever a

(A) prestacao de atendimento exclusivo em unidades publicas.

(B) priorizagdo de atendimento basico em unidades federais de saude.

(C) descentralizagdo e a hierarquizagéo dos servigos.

(D) execugao de exames médicos, apenas, no municipio de moradia do paciente.
(E) realizagdo de exames preferencialmente em laboratérios privados.

10. A Atencéo Primaria a Saude (APS) é uma forma de organizagdo dos servigos de saude, uma estratégia para integrar todos os
aspectos desses servigos, tendo como perspectiva as necessidades em saude da populacdo. Esse enfoque esta em
consonéncia com as diretrizes do Sistema Unico de Satide (SUS) e tem como valores a busca por um sistema de satide voltado
a enfatizar a equidade social, a co-responsabilidade entre populagdo e setor publico, a solidariedade e um conceito de saude
amplo.

(BRASIL, 2006; TAKEDA, 2004).
Nesse sentido, a Atengdo Primaria a Saude (APS)

(A) deve contar com menor numero de servigos de saude, em relagédo a atengao secundaria e terciaria.
(B) nao deve ser a responsavel pela resolugdo da maior parte das necessidades dos usuarios.

(C) prevé procedimentos de alta complexidade para resolugédo dos problemas de saude da populagao.
(D) tem como estratégia vigente a Saude da Familia.

(E) tem como estratégia vigente o saneamento urbano.

11. Alista de Doencgas de Notificagdo Compulséria contém nomes de enfermidades que

(A) possam representar dano significativo para os seres humanos e que tém notificagdo opcional, as autoridades oficiais de
saude publica, por profissionais de saude ou representantes de instituicbes de saude e ensino.

(B) sao as mais frequentes em determinado municipio e que tém notificagdo obrigatéria, as autoridades oficiais de saude
publica, por profissionais de saude do pais de origem da doencga.

(C) devem ser notificadas as autoridades oficiais de saude publica, por profissionais de saude ou representantes de
instituicdes publicas de saude e ensino, ndo se aplicando aos profissionais de instituicbes privadas.

(D) possam representar dano significativo para os seres humanos e que tém notificagdo obrigatéria, as autoridades oficiais de
saude publica, por profissionais de saude ou representantes de instituicbes de saude e ensino.

(E) raramente s&do encontradas no Brasil e, por isso, devem ser notificadas as autoridades oficiais de saude publica, por
profissionais de saude ou representantes de instituicbes publicas ou privadas, com atividades de servicos de saude e
ensino.

12. No artigo 196 da Constituicdo Federal do Brasil de 1988 esta previsto que o Estado

(A) deve promover agdes e servicos para protecdo da saude e recuperagdo de doengas, mas ndo se responsabilizar por
promover medidas preventivas.

(B) deve garantir tratamento de Doengas de Notificagdo Compulsoria para todos os cidaddos e nao necessariamente de outras
enfermidades e agravos.

(C) deve garantir tratamento de doengas e outros agravos, mas n&o se responsabilizar pela promocao e protegdo uma vez que
depende do usuério.

(D) se exime da responsabilidade de promover a saude dos cidadados que tém plano de seguro-saude privado para tratamento
e vacinagao.

(E) deve contemplar acdes e servigos para promogéao, protecao e recuperacdo da saude de todos os cidadéos.

SPGMG-Conh.Gerais® 3
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13. Os planos e seguros privados de assisténcia a saude estdo subordinados as normas e a fiscalizagéo

(A)
(B)
(€)
(D)
(E)

da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria.
da Agéncia Nacional de Saude Suplementar.
do Sistema Unico de Saude.

do Conselho Regional de Medicina.

da Organizagdo Mundial de Saude.

14. O controle social das agées e servigos prestados pelo Sistema Unico de Satde (SUS)
(A) nao pode ser feito sobre gastos realizados com verba do SUS.
(B) aplica-se, com exclusividade, aos servigos pediatricos.
(C) néo se aplica ao idoso, uma vez que tal servigco é de média complexidade.
(D) nao esta previsto em lei federal.
(E) ¢é um dos objetivos da regionalizagao.
15. Com referéncia ao Sistema Unico de Saude (SUS) e de acordo com a Constituicdo Federal do Brasil,
(A) ainiciativa privada pode participar da assisténcia a saude.
(B) recursos publicos podem ser destinados para auxilios as instituicdes privadas com fins lucrativos.
(C) instituicdes filantropicas estdo impedidas de participar do Sistema Unico de Saude.
(D) instituigbes sem fins lucrativos ndo podem participar do Sistema Unico de Saude.
(E) além de recursos orgamentarios publicos, ndo estéo previstas outras fontes de financiamento.
16. De acordo com a NOAS-SUS 01/02, a vacinagéo pelo Sistema Unico de Salde (SUS) deve ser no esquema de cobertura
universal preconizado pelo Programa
(A) Mundial de Imunizagdes da Organizagdo Mundial da Saude restrito a populagao infantil.
(B) Nacional de Imunizagdes restrito a populagéo infantil.
(C) Mundial de Imunizagées da Organizagdo Mundial da Saude.
(D) Nacional de Imunizagdes restrito a populagéo infantil e a de idosos.
(E) Nacional de Imunizagdes para todas as faixas etarias.
17.  No Sistema Unico de Saude (SUS), para educacdo em salde constam, dentre as atividades previstas,
(A) as agdes de promocgao a atividade fisica, mas ndo a de cuidados voltados ao processo de envelhecimento.
(B) as destinadas ao controle do tabagismo, mas ndo as de promogao de atividade fisica.
(C) aquelas para promover atividade fisica e habitos saudaveis de alimentagao e vida.
(D) as destinadas ao controle do tabagismo, alcoolismo, mas ndo as que promovem atividade fisica.
(E) aquelas destinadas ao controle do uso de bebida alcodlica, mas ndo as que promovem habitos saudaveis de alimentagao.
18. De acordo com a legislagdo do Sistema Unico de Salde (SUS), os cidaddos devem ter acesso a um conjunto de agdes e
servigos minimos, como:
(A) adispensacgao de todos os medicamentos para tratamento de todas as doengas.
(B) o parto, desde que a assisténcia pré-natal tenha sido realizada em servigos de saude do SUS.
(C) a assisténcia pré-natal, parto e puerpério e tratamento das intercorréncias mais comuns na infancia.
(D) o controle das doengas bucais mais comuns e implantes dentarios.
(E) a assisténcia no periodo de puerpério, responsabilizando-se apenas pelas despesas médicas hospitalares.
19. Na Politica Nacional de Humanizagdo (HumanizaSUS), nos principios e diretrizes do Sistema Unico de Satde (SUS) consta que,
junto a uma parturiente
(A) um acompanhante pode estar presente durante o periodo de trabalho de parto, parto e pds-parto imediato, somente
quando for realizado em servigos da rede prépria do SUS.
(B) somente um acompanhante pode estar presente, durante o periodo de trabalho de parto, parto e pds-parto imediato, seja
em servigo de saude da rede propria do SUS ou conveniada.
(C) um acompanhante pode estar presente somente durante o periodo de trabalho de parto, mas nao durante o parto, seja em
servigo de saude da rede propria do SUS ou conveniada.
(D) nao pode haver acompanhante durante o periodo de trabalho de parto, em servigos conveniados ao SUS, para evitar
interferéncias ou infecgdes.
(E) né&o pode haver acompanhante durante o periodo de trabalho de parto e do parto, em servicos da rede propria do SUS,
para evitar interferéncias e contaminagéo cruzada.
4 SPGMG-Conh.Gerais®
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

20. Com relagéo a vendclise, analise as seguintes proposigdes:

I.

IT.

ITT.

As principais indicagdes incluem a reposic¢édo de liquidos nos casos de hemorragias, choque hipovolémico, desidratagéo e
administracdo de medicamentos.

Uma das solugdes mais utilizadas para hidratagéo é a solucédo de glicose a 5%.

Selecionar, prioritariamente, vasos de grande calibre nos membros superiores para a infusdo de solugdes.

Esta correto o que consta em

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

I, ITeIIT.

I, apenas.
IeIII,apenas.
II e III,apenas.

IeII, apenas.

21. Ao realizar o curativo, o Técnico de Enfermagem deve saber que

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

0s principais objetivos do curativo sdo prevenir a infecgao e facilitar a cicatrizagao.

em ferida limpa o curativo deve ser realizado no sentido da area mais contaminada para a menos contaminada.
o0 edema nao diminui a vascularizagao local, mas dificulta a cicatrizagéo.

em curativo de incisao cirurgica utiliza-se gazes limpas.

em ferida cirurgica limpa, com exsudato, recomenda-se o curativo aberto.

22. O controle dos artigos esterilizados e estocados na Central de Material do hospital deve ser efetuado por meio de:

I.

IT.

ITI.

Iv.

Verificagdo periodica do prazo de validade dos itens armazenados.
Frequéncia da limpeza diaria da area de estocagem das caixas e carros de transporte de material.
Verificagdo da integridade das embalagens.

Manutenc¢do de ambiente ventilado, com temperatura e umidade controladas, em area restrita.

Esta correto o que consta em

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

I, apenas.
IeII,apenas.
I,IIeIII,apenas.
I,II,IIIeIV.

IT, TIT e IV, apenas..

23. Dentre os processos utilizados no controle de infec¢éo, recomenda-se a

(A)

(B)

(©)

(D)
(E)

degermacado por meio da remogdo ou redugcdo de todas as bactérias da pele com aplicagdo de solugbes quimicas
desinfetantes.

desinfecgéo pela destruicdo de microorganismos nas formas vegetativas e esporuladas existentes na pele, por meio de
agentes fisicos e quimicos.

assepsia como o processo que destroi os germes patogénicos de determinado local ou objeto, por meio de medidas
técnicas sépticas.

antissepsia para impedir a proliferagdo dos organismos existentes em materiais e superficies internas.

a limpeza que consiste na lavagem com solugdes detergentes ou desincrostantes, destinadas a remover a sujeira, re-
duzindo os microrganismos.

SPGMG-PENF-Téc. Enfermagem 5
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Na admissé&o do paciente no Centro Cirurgico, é importante verificar se:

I.
IT.
ITT.
Iv.

O termo de consentimento de cirurgia foi preenchido corretamente e assinado pelo paciente.

O prontuario, os exames de laboratério e de imagem foram encaminhados junto com o paciente.

Os dados do paciente conferem com a pulseira de identificagéo.

O tempo de jejum foi respeitado e se as préteses foram retiradas, quando necessarias.

Esta correto o que consta em

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

I, apenas.

I e II,apenas.
I,II,III,apenas.
I,1II,1V,apenas.
I,II,IIIeIV.

25. Analise as seguintes definicdes:

I.
IT.
ITT.
Iv.
V.

Hipospadia, no sexo masculino, € a malformag¢do em que o meato uretral fica localizado na face inferior do pénis.

Epispadia, no sexo masculino, € a malformagado em que o meato uretral esta localizado na face superior do pénis.

Fimose é a estenose de abertura do prepucio.
Hidrocele é a condi¢do médica onde o testiculo fica retido na cavidade abdominal.

Criptorquidia é o acumulo de liquido ao redor do testiculo, dentro do escroto.

Esta correto o que consta APENAS em

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

I,ITeV.

I, ITeIIl.
ITII,IVeV.
IeIV.

IT, IITeIV.

26. Na pancreatite crbnica, as fezes tornam-se espumosas, mal cheirosas e as evacuagbes sao frequentes devido a deficiéncia na
absorcao de gorduras. Essas manifestacdes séo caracteristicas de

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

melena.
esteatorreia.
meconio.
diarreia.

galactorreia.

27. O isolamento respiratdrio consiste em medidas que séo utilizadas na assisténcia de enfermagem

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

aos pacientes sob terapia imunossupressora e com feridas contaminadas.
sempre que em contato com sangue ou secregdes corporais.

em risco de contaminacao por perdigotos.

para protecao dos pacientes sob precaugdes de contato e fluidos corporais.

para afastar riscos de contaminagao por urina e fluido sanguineo.

28. Sobre o Diabetes é correto afirmar que:

(A)

(B)
(©)
(D)
(E)

E um disturbio metabdlico caracterizado por hiperglicemia, decorrente da alteragéo na produgao, secregdo ou utilizagdo da

insulina.

A cetoacidose diabética é desencadeada por aplicagao de doses elevadas de insulina.

No diabetes tipo I, a manifestagdo dos sintomas classicos é rapida, com polidipsia, disfagia, politria e ganho de peso.

A insulina regular de agao lenta € administrada nas vias subcutanea e endovenosa.

No diabetes tipo II, cerca de 80% dos pacientes apresentam sobrepeso com predominio de gordura na regido do

pescogo.

SPGMG-PENF-Téc. Enfermagem
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29. A Sra. SMR esta internada para tratamento clinico de Trombose Venosa Profunda (TVP) em Membro Inferior Direito (MID)
consta no rétulo do soro:

Soro Fisiologico 250 mL
Liquemine 7.500U.1.

Sabendo-se que a apresentagéo do Liquemine é de frasco ampola com 25.000Ul/5mL, o volume necessario de Liquemine para
preparar a solugao é

(A) 15mL.
(B) 10,5mL.
(C) 75mL.
(D)  0,75mL.
(E)  1,5mL.

30. Considerando que o frasco de Gardenal contém 20 mL, onde cada gota contém 1 mg, para administrar 15 mg serdo necessarias

(A) 20 gotas.
(B) 18 gotas.
(C) 15 gotas.
(D) 10 gotas.
(E) 7,5gotas.

31. De acordo com a complexidade da atengdao em saude, em nivel secundario as ag¢des incluem

(A) promover a saude e o bem-estar geral, na auséncia de doenga.

(B) realizar procedimentos de alta complexidade.

(C) prevenir o inicio da doencga, retardando a morte.

(D) identificar precocemente a doenga, instituindo a terapéutica adequada.
(E) promover a reabilitagdo do paciente com a doenga instalada.

32. Conforme a ANVISA, na prevengéo da pneumonia associada a ventilagdo mecanica, dentre as estratégias utilizadas, considera-
sea

(A) extubacéo tardia, objetivando a drenagem de secre¢bes traqueais.

(B) utilizagdo da mesma sonda para aspiragdo das narinas e, posteriormente, do tubo endotraqueal.
(C) manutencao de decubito elevado acima de 30 graus.

(D) esterilizagao do filtro umidificador em autoclave a 110 °C.

(E) limpeza dos circuitos respiratérios com solugéo de hipoclorito de sodio.

33. Para a prevencao de alteragdes de coagulagédo no recém-nascido, é indicada a administragdo de vitamina

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Xoowp»

34. Paciente recebeu morfina para controle da dor e apresentou sintomas de intoxicagdo por opioide que incluem

(A) pupilas puntiformes, bradicardia e depresséao respiratéria acentuada.
(B) euforia, inquietagdo e taquicardia.

(C) midriase pupilar, alucinagdes visuais e hipertenséo.

(D) ansiedade, febre e euforia.

(E) taquicardia, delirios e alucinagdes.

35. Paciente de 45 anos foi internado na Unidade de Terapia Intensiva apds trauma de cranio, sedado e com monitorizagdo da
pressao intracraniana (PIC). Para prevenir o aumento da PIC, a agdo da enfermagem &

(A) evitar a aspiragédo do tubo endotraqueal.

(B) manter alinhamento da cabega.

(C) promover a mudanca de decubito a cada 30 minutos.
(D) realizar a manobra de Valsalva.

(E) aumentar a reposigéo volémica.

SPGMG-PENF-Téc. Enfermagem 7
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Em casos de infarto agudo do miocardio, a reperfusdo quimica é favorecida com o uso de medicamentos fibrinoliticos, como

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

noradrenalina.
mytelase.
varfarina.
actilyse.

epinefrina.

37. Paciente internado na clinica cardioldgica com diagndstico precoce de hipertenséo arterial apresenta cefaléia aguda. Além das
medidas farmacoldgicas, o controle da dor é proporcionado ao
(A) incentivar a deambulagédo constante, banho no chuveiro e instalagdo de oxigenioterapia com uso de mascara facial de
presséao positiva.
(B) incentivar exercicios fisicos durante a fase de dor aguda, massagem de conforto e banho no chuveiro.
(C) determinar as caracteristicas da dor, incentivar a deambulacéo frequente alternando com repouso em trendelemburg.
(D) encorajar o repouso no leito durante a fase aguda, minimizar atividades vasoconstrictoras como esforgo na tosse ou na
evacuagao.
(E) manter repouso absoluto no leito durante o periodo de internagdo, controle de diurese por meio de sonda vesical de
demora e oferta de dieta pastosa.
38. Na assisténcia ao paciente com edema agudo de pulméo, o Técnico de Enfermagem colabora com o enfermeiro no
(A) garroteamento dos membros superiores, oxigenoterapia intermitente com cateter de O,, oximetria de pulso e manutengéo
de decubito dorso horizontal.
(B) posicionamento em decubito elevado a 45 graus, com membros inferiores pendentes, instalagdo de oxigenoterapia com
mascara de presséo positiva, monitorizagédo cardiaca e oximetria de pulso.
(C) posicionamento do paciente para passagem de cateter venoso acesso central em jugular, oxigenoterapia com cateter de
O,, oximetria de pulso, oferta de dieta liquida e posicionamento genupeitoral.
(D) preparo de cardioversor proximo ao leito, oferta de liquidos por via oral, administracdo de 2000 mL de soro fisiolégico em
duas horas e posicionamento em decubito dorso horizontal.
(E) garroteamento dos membros inferiores, administragdo de diuréticos, vasopressores como noradrenalina e atropina.
39. A terapia elétrica aplicada de maneira sincronizada com a onda R, para reverter a taquicardia ventricular, mediante a
monitorizagao do ritmo cardiaco é demoninada
(A) cardioversao.
(B) implante de marcapasso.
(C) Tilt test.
(D) despolarizagdo nodal.
(E) desfibrilagao.
40. Segundo a Organizacdo Mundial de Saude, a redugéo dos riscos em saude é favorecida com o desenvolvimento de “hospitais
seguros”. Para se enquadrar nesse conceito, um hospital deve ser capaz de
(A) reduzir a zero o risco de morte causado por infecgdo hospitalar, implantando programas como a higienizagdo das maos.
(B) ofertar assisténcia a saude aos seus colaboradores, garantindo redugéo da licenga médica e melhoria da qualidade de vida
dos mesmos.
(C) garantir disponibilidade permanente de servigos béasicos e da organizagéo interior da unidade de saude, imediatamente
apos uma catastrofe de grandes proporgdes.
(D) implantar o "programa de cirurgia segura salvam vidas", objetivando a diminuicdo de erros e numero de mortes por
internacao.
(E) garantir o funcionamento parcial da instituicdo e a transferéncia dos pacientes ndo conveniados para outra instituicdo, em
caso de desastres.
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PROVA DISSERTATIVA

QUESTAO 1

O Sr. J.M.S. tem 60 anos e esta internado na UTI ha 2 dias por insuficiéncia respiratéria de causa ainda n&o definida. Tem como
antecedentes tabagismo, Hipertensédo Arterial Sistémica e Diabetes Mellitus tipo I. Alterna periodos de consciéncia e de sonoléncia
moderada, esta em jejum ha aproximadamente 8 horas. Sera encaminhado para bidpsia pulmonar direita a céu aberto as 10 h. Na
prescricdo consta, entre outros itens, insulina e Captopril as 8 h. Previamente ao encaminhamento do paciente ao Centro Cirurgico,
descreva as agdes do Técnico de Enfermagem, quanto:

a. Administracdo de insulina.

Redacao Definitiva

b. Cuidados na realizagdo da tricotomia.

Redacao Definitiva

c. Administragdo de Captopril.

Redacao Definitiva

NOTA
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QUESTAO 2

Paciente masculino, 50 anos, aguarda atendimento na recepg¢do do pronto-socorro, queixando-se de dor abdominal e nauseas.
Apresenta sudorese e palidez cutdnea. O recepcionista solicita que aguarde um pouco para ser atendido e ndo comunicou o
enfermeiro para efetuar a triagem e a classificagdo de risco. Apdés 30 minutos de espera, o paciente apresenta parada
cardiorrespiratdria na recepgdo. Ao presenciar o ocorrido, o Técnico de Enfermagem inicia os primeiros atendimentos no local e em
seguida recebe ajuda da equipe de saude para o transporte a sala de emergéncia. Nessa situagéo, descreva:

a. A sequéncia das agdes para a confirmacgao da parada cardiorrespiratoria.

Redacao Definitiva

b. Os procedimentos de reanimagéo cardiopulmonar no suporte basico de vida.

Redacao Definitiva

c. As agdes prioritarias na colaboragéo do técnico de enfermagem nos procedimentos de suporte avangado de vida.

Redacao Definitiva

NOTA
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O paciente adulto foi trazido pelo familiar ao pronto-socorro apés sofrer trauma multissistémico, quando realizava manutengao no
domicilio e recebeu choque, apresentando queimadura elétrica na mao direita, fratura de tibia decorrente de queda da escada. Na

sala de emergéncia recebe os primeiros atendimentos. Descreva as agdes realizadas pelo Técnico de Enfermagem para o
atendimento dessa vitima de trauma.

QUESTAO 3

a. Acgoes para protecao da coluna.

Redacao Definitiva

b. Procedimentos para os cuidados com a lesdo da m&o por queimadura.

Redacao Definitiva

C. Os cuidados para imobilizagdo do membro fraturado.

Redacao Definitiva

NOTA
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