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CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS

QUESTÃO 31

O Sistema Único de Saúde (SUS) é constituído pela conjugação das

ações e serviços de promoção, proteção e recuperação da saúde

executados pelos entes federativos, de forma direta ou indireta,

mediante a participação complementar da iniciativa privada, sendo

organizado de forma regionalizada e hierarquizada. A respeito do

SUS, assinale a opção correta.

A O acesso aos serviços de saúde deve ser fundado tanto na

avaliação da gravidade do risco individual e coletivo, quanto

no critério cronológico, e restrito à população residente na

respectiva região de saúde.

B Devem ser instituídas regiões de saúde interestaduais,

compostas por municípios limítrofes, por ato conjunto do

ministro da Saúde, dos respectivos secretários estaduais de

Saúde e dos secretários municipais de Saúde.

C A região de saúde situada em áreas de fronteira com outros

países deverá respeitar as normas que regem as relações

internacionais.

D O acesso universal, igualitário e ordenado às ações e serviços

de saúde se inicia pelas portas de entrada do SUS, e se

restringe à capacidade instalada da rede regionalizada e

hierarquizada.

E O acesso universal e igualitário às ações e aos serviços de

saúde será ordenado pela atenção primária somente em

municípios que tenham esse tipo de rede de atenção.

QUESTÃO 32

Para ser instituída, a região de saúde deve conter, ações e serviços

que incluem

A atenção psicossocial, atenção ambulatorial especializada e

hospitalar e vigilância em saúde.

B atenção primária e de combate aos adolescentes infratores.

C atenção psicossocial e de proteção às famílias carentes.

D atenção primária, de urgência e emergência e atenção religiosa.

E atenção ambulatorial especializada e hospitalar e de proteção

aos viciados em drogas.

QUESTÃO 33

Com relação à organização e funcionamento do SUS, assinale a
opção correta.

A No Brasil, o sistema de saúde ainda não conseguiu transitar
para um modelo assistencial que deixe de ratificar a posição
subalterna da atenção básica tanto no próprio sistema de saúde
quanto na cultura sanitária na nação.

B A atenção básica é o nível de atenção em saúde com maior
dificuldade na produção de vínculos terapêuticos entre equipes
de saúde e usuários e, mesmo assim, consegue promover uma
ação clínica eficiente nos locais onde tem sido organizada
tradicionalmente.

C Nos países em desenvolvimento, nos quais a maior demanda é
por serviços de saúde ofertados pela média complexidade nas
unidades hospitalares e de urgência e emergência, os sistemas
de saúde baseados numa forte orientação para a atenção
primária têm se mostrado inadequados.

D As atividades preventivas nos serviços de saúde ainda não são
amplamente desenvolvidas devido à resistência dos usuários do
sistema em participar dessas atividades, apesar das evidências
quanto ao potencial para prevenção das principais causas de
morbimortalidade em adultos.

E A atenção primária em saúde é menos complexa que os
cuidados ditos de média e alta complexidade, pois, apesar de
resolver mais de 85% dos problemas de saúde, é aí que situa
uma clínica mais simplificada e onde se ofertam tecnologias de
baixa complexidade e baixa densidade tecnológica.

QUESTÃO 34

O SUS foi instituído pela Constituição Federal de 1988 (CF) e
regulamentado pelas Leis Federais n.ºs 8.080/1990 e 8.142/1990.
A respeito dessa legislação, assinale a opção correta.

A Os serviços de saúde dos hospitais universitários e de ensino
somente poderão integrar-se ao SUS mediante celebração de
convênio cujo objeto seja a realização de atividades de ensino,
pesquisa e extensão.

B A legislação básica do SUS define que para ter saúde é preciso
possuir acesso a um conjunto de fatores, como alimentação,
moradia, emprego, lazer e educação, pois a saúde se expressa
como um retrato das condições de vida.

C A CF estabelece os princípios, as diretrizes e as competências
do SUS e define o papel específico de cada esfera de governo
no SUS.

D O sistema de saúde brasileiro compreende uma forma de
gestão cooperada entre as três esferas de governo e permite a
destinação de recursos públicos do sistema de saúde estadual
para auxílio ou subvenções de instituições privadas com fins
lucrativos.

E Somente é permitida a designação ou nomeação de
proprietários, administradores e dirigentes de entidades ou
serviços privados contratados para exercer cargo de chefia no
SUS nos casos de comprovada urgência pelo gestor de saúde. 
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QUESTÃO 35

No período de 1993 a 2002, a gestão descentralizada das ações e

dos serviços de saúde no SUS, realizou-se por meio de normas

operacionais editadas pelo Ministério da Saúde, com destaque para

as Normas Operacionais Básicas (NOB-SUS) e para as Normas

Operacionais de Assistência a Saúde (NOAS-SUS), como

consequência de um amplo processo de pactuação entre os gestores

de saúde das três esferas de governo. A respeito desse assunto,

assinale a opção correta.

A O conteúdo da NOAS-SUS 01/2001 tinha como objetivo

promover maior equidade na alocação de recursos e no acesso

da população às ações e serviços de saúde em todos os níveis

de atenção, tendo como tema central a implantação das equipes

de saúde da família em municípios de grande porte.

B A NOAS-SUS 01/2001 instituiu a Programação Pactuada e

Integrada (PPI) como instrumento de ordenamento do processo

de regionalização da assistência, e a regionalização, como

estratégia de hierarquização dos serviços de saúde e de busca

de maior equidade em cada estado e no Distrito Federal.

C A NOAS-SUS, definiu que cabe às secretarias municipais de

saúde a elaboração do plano diretor de regionalização em

consonância com o plano municipal de saúde, devendo o

mesmo ser aprovado pela comissão intergestores bipartite e

pelo conselho estadual de saúde.

D As NOB-SUS, além de definirem critérios para que estados e

municípios se habilitassem a receber repasses de recursos do

Fundo Nacional de Saúde para seus respectivos fundos de

saúde, estabeleceram condições de gestão do sistema de saúde

conforme o cumprimento de uma série de requisitos e ao

compromisso do gestor em assumir um conjunto de

responsabilidades referentes à gestão do sistema de saúde.

E As NOB-SUS constituíram-se no instrumento normativo para

a operacionalização da diretriz de descentralização das ações

e dos serviços e para a organização da gestão descentralizada

do SUS, sendo que a reorganização do modelo de atenção à

saúde no país foi um tema discutido somente em normas

operacionais posteriores.

QUESTÃO 36

Acerca do processo de planejamento no SUS e dos sistemas de

informações em saúde, assinale a opção correta.

A Os indicadores de mortalidade foram durante anos os únicos

utilizados para a identificação de problemas prioritários de

saúde da população, sendo hoje pouco utilizados para a tomada

de decisão em saúde por não descreverem as situações de

morbidade.

B No âmbito do Ministério da Saúde, o Sistema de Planejamento

do SUS substitui as exigências constitucionais e legais de

elaboração do Plano Plurianual (PPA), da Lei de Diretrizes

Orçamentárias (LDO) e da Lei Orçamentária Anual (LOA).

C Os serviços hospitalares são os responsáveis pela resolução da

maioria dos problemas sanitários do país. Assim, nada adianta

planejar o sistema de saúde de maneira que seja fortalecida a

atenção primária sem uma ampla expansão dos serviços de

média e de alta complexidade.

D O Sistema de Planejamento no SUS estabelece como

instrumentos básicos para o planejamento: o plano de saúde, a

programação anual de saúde e o relatório anual de gestão.

E Os sistemas de informação em saúde têm conseguido monitorar

de forma suficiente as doenças não transmissíveis, superando

a necessidade de se utilizar as informações relacionadas à

prestação de serviços ambulatoriais e hospitalares para

monitorar esse grupo de doenças.

QUESTÃO 37

A epidemiologia moderna tem mostrado que os problemas de saúde

prevalecentes hoje, definidos em termos de impactos sanitários e

econômicos, giram em torno das condições crônicas. Dessa forma,

as doenças crônicas são uma ameaça real e tão importante quanto

as condições agudas. Diante do exposto, assinale a opção correta. 

A As doenças crônicas afetam mais as pessoas de idade avançada

e primordialmente os indivíduos do sexo masculino.

B As doenças crônicas afetam principalmente os países de alta

renda.

C Os países de baixa e de média renda deveriam controlar as

doenças infecciosas antes das doenças crônicas, já que estas

afetam principalmente as pessoas ricas.

D Existem inúmeras intervenções para prevenção e controle das

doenças crônicas que são economicamente viáveis e propiciam

ótimo retorno para os investimentos feitos, mesmo nas regiões

mais pobres.

E As doenças crônicas dificilmente são prevenidas e são o

resultado de estilos de vida não saudáveis. 
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QUESTÃO 38

O Decreto Presidencial n.º 7.508/2011, que regulamenta a
Lei n.º 8.080/1990, define que “o acesso universal, igualitário e
ordenado às ações e serviços de saúde se inicia pelas portas de
entrada do SUS e se completa na rede regionalizada e
hierarquizada”. Com relação à organização e ao planejamento dos
serviços de saúde, assinale a opção correta.

A As equipes de saúde da família devem ordenar as redes de
atenção à saúde, reconhecendo as necessidades de saúde da
população sob sua responsabilidade, organizando as
necessidades dessa população em relação aos outros pontos de
atenção à saúde, contribuindo para que a programação dos
serviços de saúde parta das necessidades de saúde dos
usuários.

B A estratégia de saúde da família, que visa à reorganização da
atenção básica no país, de acordo com os preceitos do SUS,
tem sido ampliada mais em caráter de quantidade, já que não
tem mostrado impactos reais nos indicadores epidemiológicos
nos locais onde está implantada.

C A prática da enfermagem na comunidade tem sido prejudicada
pelo excesso de diferentes formações profissionais, uma vez
que os núcleos de competência profissionais específicos
interferem negativamente no campo comum de competência,
reduzindo a capacidade de cuidado de toda a equipe. 

D A criação de vínculo consiste na construção de relações de
afetividade e confiança entre o usuário e o trabalhador da
saúde, permitindo que os pacientes aceitem o tratamento
determinado pelos profissionais de saúde de forma passiva e
sem questionamentos.

E A gestão do cuidado integral do usuário nas equipes de saúde
da família deve ser realizada prioritariamente pelo enfermeiro,
já que os demais profissionais, em especial o médico, têm
como atribuição maior a realização dos procedimentos
individuais.

QUESTÃO 39

Quanto à organização da atenção básica e ao funcionamento da
estratégia de saúde da família, assinale a opção correta.

A Nos grandes centros urbanos, o Ministério da Saúde
recomenda uma cobertura populacional de, no máximo,
trinta mil habitantes para cada unidade básica de saúde (UBS)
sem saúde da família.

B Para cada unidade básica de saúde (UBS) com saúde da
família, o parâmetro recomendado pelo Ministério da Saúde é
de até vinte mil habitantes, em grandes centros urbanos.

C O Ministério da Saúde não normatiza parâmetros de cobertura
populacional para unidade básica de saúde (UBS) por se tratar
de assunto a ser definido pelos próprios municípios que
desejarem organizar esse tipo de serviço de saúde.

D Uma das atribuições específicas do profissional enfermeiro na
estratégia de saúde da família é realizar consulta de
enfermagem, procedimentos e atividades em grupo, não sendo
permitida a solicitação de exames complementares nem a
prescrição de medicações.

E A normatização do Ministério da Saúde sobre o funcionamento
das equipes de saúde da família exige uma carga horária
semanal de quarenta horas para todos os profissionais da
equipe, exceto para os médicos.

QUESTÃO 40

Em relação ao acolhimento e à participação da comunidade no

SUS, assinale a opção correta.

A O processo de formação e capacitação de conselheiros de

saúde é responsabilidade das universidades podendo os

gestores do SUS sugerir propostas de ação.

B Os municípios que não possuem entidades, instituições e

movimentos sociais organizados em número suficiente para

compor os conselhos de saúde não têm a obrigação de tê-los

funcionando de forma permanente.

C O acolhimento é um modo de operar os processos de trabalho

em saúde em forma de triagem para atender somente aqueles

pacientes que realmente estejam com problemas graves.

D Com vistas ao fortalecimento do controle social no SUS, os

gestores devem promover a participação e o controle social,

apoiando os conselhos de saúde, as conferências de saúde e os

movimentos sociais que atuam no campo da saúde.

E Considerando que o exercício de função de membro de

conselho de saúde é de relevância pública, o Conselho

Nacional de Saúde recomenda que ele seja remunerada de

acordo com a capacidade financeira do respectivo estado ou

município.

QUESTÃO 41

A coleta de dados, ou histórico de enfermagem, é a primeira etapa

da sistematização da assistência de enfermagem (SAE).

Considerando que o raciocínio diagnóstico, associado à coleta de

dados de enfermagem, envolve o reconhecimento da existência de

indicadores, a geração mental de diagnósticos possíveis e a

comparação de indicadores com diagnósticos possíveis, assinale a

opção correta. 

A Os dados coletados, gerados por uma revisão dos sistemas

biológicos e feitos para produzir diagnósticos médicos, são

suficientes para originar os dados necessários aos diagnósticos

de enfermagem.

B As hipóteses diagnósticas são analisadas apenas ao final da

coleta de dados, ou seja, na segunda etapa da SAE,

denominada diagnósticos de enfermagem (DE).

C Indivíduo, família, grupo ou comunidade estão envolvidos em

todo o processo de coleta de dados e de elaboração de

diagnóstico.

D O uso de um guia formal de coleta para a geração dos dados é

opcional.

E Quando todas as hipóteses de diagnósticos são descartadas, o

enfermeiro deve concluir que os cuidados ao paciente não são

mais necessários.
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QUESTÃO 42

Uma mulher com sessenta e um anos de idade, ao ser
atendida na emergência hospitalar, referiu dispneia e tosse
frequente. Relatou ser tabagista, com um consumo diário de trinta
cigarros, e ter histórico de câncer de laringe com tratamento
concluído. Após internação, iniciou expectoração de secreção
sanguinolenta de odor pútrido e relatou ter dificuldade para dormir
em decúbito dorsal. Após a realização de exames, foi diagnosticado
câncer de pulmão bilateral. 

Considerando esse caso clínico e os aspectos que envolvem o
cuidado ao paciente com câncer de pulmão, assinale a opção
correta. 

A Seria correto administrar medicamentos analgésicos potentes
à paciente, rotineiramente e antes de praticar alguma atividade,
a fim de aumentar sua participação e seu bem estar.

B Os sinais e sintomas de sangramento durante a expectoração
devem ser monitorados somente quando houver queixa da
paciente. 

C A assistência direta à paciente durante a administração de
quimioterápicos, a realização de exames de imagem,
procedimentos cirúrgicos, radioterapia e o controle de reações
adversas das terapias adotadas são atividades que devem ser
delegadas ao técnico de enfermagem.

D No caso apresentado, bem como em pacientes com essa
enfermidade, é importante a avaliação das repercussões do
tumor primário sobre o sistema respiratório, devido ao
comprometimento da relação ventilação/perfusão/difusão.

E Por se tratar de uma paciente oncológica, que acarreta elevados
custos ao sistema de saúde, o foco do cuidado a essa paciente
deve se restringir à avaliação de programas e serviços baseados
na eficácia de custos.

QUESTÃO 43

No que se refere à conduta do profissional de enfermagem com
relação ao diagnóstico de dor aguda relacionada à lesão
biofisiológica, decorrente de suprimento reduzido de oxigênio para
o miocárdio, assinale a opção correta.

A A realização de eletrocardiograma de 12/15/18 derivações, em
paciente com dor torácica, apresenta resultado “falso-positivo”,
pois tanto a onda T quanto o seguimento ST se apresentarão
invertidos. 

B Deve-se administrar nitroglicerina intravenosa prescrita,
atentando-se para os níveis pressóricos e, em caso de
hipotensão, aumentar a taxa de infusão. 

C Deve-se administrar analgésicos potentes e vasodilatadores
coronarianos prescritos, mantendo-se o paciente em
enfermaria, uma vez que, por apresentarem efeitos discretos,
não necessitam de monitoramento.

D Deve-se administrar betabloqueadores e bloqueadores de canal
de cálcio prescritos para alívio da dor torácica, pois provocam
aumento do espasmo da artéria coronária, causando
vasoconstrição coronária e periférica.

E Deve-se verificar a pressão arterial e a frequência cardíaca
sempre que o paciente apresentar precordialgia, pois esses dois
parâmetros podem aumentar devido à estimulação simpática
provocada pela dor.

QUESTÃO 44

No puerpério, ocorre risco de déficit de volume de líquidos, devido

à subinvolução uterina e aos procedimentos cirúrgicos realizados

em casos de cesárea ou de episiorrafia. Nesses casos, a conduta do

profissional de enfermagem inclui

A observar e descrever as características da loquiação.

B avaliar a pressão arterial, apesar de esta não apresentar relação

com a perda sanguínea.

C manter os membros inferiores abaixados para que ocorra

diminuição do retorno venoso e melhora do sangramento

vaginal.

D administrar ocitocina, como primeira conduta, em caso de

hipotonia ou atonia uterina.

E orientar a puérpera que permaneça em repouso e não realize os

cuidados com o recém-nascido.

QUESTÃO 45

A hipertensão arterial é a doença que mais frequentemente complica

a gravidez, sendo responsável pelo maior índice de morbidade e

mortalidade materna e perinatal. Por isso, é fundamental o

diagnóstico precoce e preciso em caso de pré-eclâmpsia,

diferenciando-a da hipertensão primária ou crônica preexistentes.

Acerca desse assunto, assinale a opção correta.

A Compreende um quadro de pré-eclâmpsia de urgência a

pressão arterial diastólica inferior a 110 mmHg com presença

de sintomatologia clínica.

B Nas emergências hipertensivas, recomenda-se controlar a

pressão o mais rapidamente possível; nas urgências

hipertensivas, o controle pode ser gradual, em um período de

até 48 horas.

C A pré-eclâmpsia apresenta-se quando o nível da pressão

arterial for maior ou igual a 140 mmHg × 90 mmHg, com

proteinúria (> 300 mg/24h). 

D A mulher que tem doença renal progressiva, mesmo que sua

função renal esteja relativamente preservada, deve ser

desencorajada a ter filhos, pelo alto risco de apresentar quadro

de pré-eclâmpsia.

E O termo pré-eclâmpsia foi criado por Louis Weinstein, para

caracterizar as pacientes com sintomas antecessores à

eclâmpsia.
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QUESTÃO 46

Acerca do climatério, assinale a opção correta.

A Em relação à terapia de reposição hormonal (TRH), a garantia

de sua disponibilidade e de orientação se restringe ao caso de

prescrição médica, uma vez que a adesão ao procedimento é de

responsabilidade do médico.

B A assistência do profissional de enfermagem à mulher

climatérica deverá ser predominantemente interdisciplinar,

orientando-a na aceitação das alterações ocorridas, tal qual a

experiência da menarca.

C O profissional de enfermagem deve estabelecer um

relacionamento interpessoal com a paciente, realizando

consultas estritamente individualizadas: a inclusão de

familiares ou grupos interfere na privacidade e na intimidade

da mulher.

D As complicações cardiovasculares e a osteoporose são

condições típicas do climatério e, portanto, não necessitam de

ações preventivas organizadas do profissional de enfermagem. 

E A preocupação com a melhoria da qualidade de vida da mulher

durante a fase de climatério tem levado à elaboração de

programas que atendam às necessidades de saúde da população

feminina, já que não se trata apenas de um problema médico,

mas também voltado à aspectos socioeconômicos.

QUESTÃO 47

O Programa de Humanização no Pré-natal e no Nascimento foi

instituído pelo Ministério da Saúde através da Portaria/GM

n.º 569/2000, subsidiado pelas análises das necessidades de atenção

específica à gestante, ao recém-nascido e à mãe no período pós-

parto. Desse modo, a equipe responsável pela assistência ao recém-

nascido deverá estar habilitada a

A interpretar o índice de Apgar e ofertar oxigênio a 100%

quando o recém-nascido apresentar Apgar maior que 7 e

movimentos respiratórios espontâneos por meio de máscara

aberta até que se apresente corado e com choro forte.

B aproximar o mais precocemente possível a mãe e o bebê, para

fortalecer o vínculo afetivo, seja nos cuidados intensivos ou

garantindo o alojamento conjunto desde que possível.

C oferecer ajuda de natureza teórica à mãe, com muitas

informações sobre a amamentação, utilizando comunicação

verbal, fazendo perguntas abertas, evitando uso de expressões

e gestos.

D avaliar a função neurológica, ressaltando que todos os

neurônios do córtex cerebral estão ausentes no momento do

nascimento, e todos os processos sensoriais estão

desmielinizados, exceto os motores.

E adotar medidas não intervencionistas durante o parto, uma vez

que não existem fatores que podem interferir na transição do

recém-nascido da vida intrauterina para a vida neonatal.

QUESTÃO 48

Com relação à infertilidade e à assistência do profissional de

enfermagem a casais inférteis, assinale a opção correta.

A O auxílio às pessoas inférteis pelo profissional de enfermagem

requer o conhecimento dos aspectos clínicos e das implicações

psicológicas da infertilidade, além da identificação das

necessidades específicas do casal, assegurando o entendimento

dos riscos e benefícios envolvidos no tratamento. 

B As causas da infertilidade são aparentes, ou seja, oriundas de

fatores fisiológicos, biológicos e genéticos.

C Os fatores masculinos de causa da infertilidade podem estar

relacionados a distúrbios estruturais e hormonais, nutricionais,

endócrinos e outros de natureza biológica intrínseca, mas não

por exposição a riscos no local de trabalho.

D Infertilidade é definida como inabilidade de conceber, após

um ano de intercurso sexual regular, sem contracepção. As

situações em que não é possível levar a gestação até o

nascimento não são consideradas infertilidade, e estão

relacionadas a fatores que interferem na evolução da gestação.

E Os índices de infertilidade estão aumentando no mundo todo,

e suas prováveis causas incluem sequelas de aborto provocado,

endometriose, doenças inflamatórias pélvicas e idade

avançada. As DSTs não têm relação com esses índices, uma

vez que a população tem maior acesso aos tratamentos.

QUESTÃO 49

A regulação médica nos serviços pré-hospitalares e de saúde pode

ser entendida como uma forma de organizar a porta de entrada do

cidadão no sistema de saúde, garantindo-lhe o acesso, o envio do

melhor recurso e o encaminhamento ao mais adequado e mais

próximo serviço de saúde. Acerca da operacionalização da

regulação, assinale a opção correta.

A É necessário um dígito telefônico gratuito e exclusivo para esse

fim.

B O recurso telemedicina ainda não está ativo no Brasil, por

possuir elevado custo.

C Em situações nas quais inexistam leitos vagos para a internação

de pacientes, o médico regulador repassa a responsabilidade

pelo paciente ao hospital referência.

D Em situações de atendimentos imprevisíveis, não existem

protocolos institucionalizados, sendo obrigatório o registro

sistematizado das ações de regulação.

E A capacidade de cada unidade hospitalar necessita ser

acompanhada estritamente por sistema informatizado,

garantindo o acesso dos pacientes ao sistema intra-hospitalar.
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QUESTÃO 50

Acerca de distúrbios hidroeletrolíticos, assinale a opção correta.

A As manifestações da hipocalcemia são primariamente
neurológicas.

B A hipercalcemia é definida como uma concentração de cálcio
plasmático superior a 10,5 mg/dL. Menos frequente, a

hipercalcemia grave produz manifestações clínicas restritas ao
sistema renal.

C Ao contrário da hipofosfatemia, a hiperfosfatemia não
apresenta manifestações clínicas neurológicas.

D O tratamento eficiente para casos de hipermagnesemia é a
diálise peritoneal ou hemodiálise.

E A hiponatremia com osmolaridade baixa (< 285 mOsm/kg
H2O) decorre do aumento absoluto ou relativo de volume

circulante.

QUESTÃO 51

As disfunções respiratórias estão presentes nas infecções
respiratórias agudas (IRAs), que afetam frequentemente crianças

com menos de cinco anos de idade, devido à imaturidade anatômica
e imunológica. Assinale a opção correspondente a diagnóstico de

enfermagem identificado em caso de disfunção respiratória presente
nas IRAs.

A troca de gases prejudicada, relacionada a desequilíbrio na

relação ventilação-perfusão, caracterizada por batimento da asa
do nariz, dispneia, e taquicardia

B risco de perfusão tissular periférica ineficaz, relacionado a
estilo de vida sedentário

C déficit no autocuidado para alimentação, relacionado ao
desconforto e à fadiga, caracterizado por incapacidade de

preparar alimentos para ingestão

D fadiga, relacionada a esforço físico aumentado, caracterizado

por falta de energia e desatenção

E padrão respiratório ineficaz, caracterizado por ortopneia e

diâmetro anteroposterior aumentado em paciente obeso

QUESTÃO 52

Acerca de aleitamento materno e da assistência do profissional de
enfermagem à alimentação da criança, assinale a opção correta.

A O bebê deve ser acordado a cada três horas para amamentar.

B O leite cru (não pasteurizado) pode ser conservado em
geladeira por até vinte e quatro horas, e, no freezer ou no

congelador, por até quinze dias.

C O leite materno é o único alimento recomendado para bebês de

até seis meses de idade, por conter os nutrientes necessários ao
seu bom desenvolvimento. 

D É necessário lavar o mamilo com água e sabão sempre que o
bebê for mamar.

E A melhor posição para amamentar é com o bebê na posição
horizontal e com o pescoço estendido.

QUESTÃO 53

Assinale a opção correspondente ao diagnóstico correto de padrão

ineficaz de alimentação do lactente. 

A baixa produção de leite materno

B quebra na continuidade do processo de amamentação como
resultado de incapacidade ou inconveniência de colocar o bebê

no peito para mamar

C incapacidade do cuidador primário de criar, manter ou

recuperar um ambiente que promova o ótimo crescimento e
desenvolvimento da criança

D insatisfação ou dificuldade que mãe, lactente ou criança
experimenta com o processo de amamentação

E capacidade prejudicada do lactente de sugar ou de coordenar
a resposta sucção/deglutição, resultando em nutrição oral

inadequada para as necessidades metabólicas

QUESTÃO 54

A disfunção diastólica ocorre quando o ventrículo esquerdo perde
sua capacidade de relaxar durante a diástole e o volume de sangue

ejetado diminui. Por essa razão, volumes maiores são necessários
nos ventrículos para manter o débito cardíaco. Para pacientes nessa

situação, o profissional de enfermagem deve

A garantir que o paciente permaneça imóvel no leito para evitar
trombose venosa profunda secundária à congestão vascular.

B colocar o paciente na posição de Fowler e administrar oxigênio
suplementar para melhorar sua respiração.

C pesar o paciente diariamente e verificar se há perda de peso por
diminuição da ingestão de alimentos.

D administrar emoliente fecal para evitar esforço ao evacuar, que
provoca estimulação vagal e pode diminuir a frequência

cardíaca. 

E não recomendar  mudança no estilo de vida do paciente.

QUESTÃO 55

Acidentes e violência constituem a terceira causa de mortalidade no

Brasil, desconsideradas as mortes mal definidas, e representam a
causa de morte mais significativa nas primeiras quatro décadas de

vida. Com relação à atuação do profissional de enfermagem na
assistência ao paciente politraumatizado, assinale a opção correta.

A No exame clínico do politraumatizado, todos os orifícios

naturais devem ser avaliados, com exceção do períneo.

B O paciente que apresentar agitação, mesmo estando recebendo

boa ventilação e oxigenação, deve ser tratado com sedativos. 

C A hipotensão quase sempre está relacionada à lesão

neurológica.

D Distúrbios de consciência indicam lesão neurológica, até prova

em contrário.

E Não há preferência pela passagem de sonda nasogástrica ou

orogástrica em pacientes que apresentam otorragia, rinorragia
e fraturas de face.
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QUESTÃO 56

Com base na Portaria Ministerial/SAS n.º 650/2011, que dispõe

sobre os planos de ação regional e municipal da rede cegonha,

assinale a opção correta.

A Os municípios que não contam com serviços próprios de

atenção ao parto e ao nascimento, incluídos os exames

especializados na gestação, não poderão aderir ao programa

em nenhum outro componente, uma vez que a rede cegonha

visa assistência integral.

B A fase 5 de implantação e operacionalização da rede cegonha

constitui-se na qualificação dos componentes.

C O responsável pelo monitoramento da rede cegonha em nível

estadual é o apoiador temático e apoiador da maternidade.

D Os planos de ação municipais deverão ser elaborados em

consonância com o plano de ação regional.

E Dentro das estratégias traçadas para a rede cegonha, estão

previstos os centros de parto normal, ou seja, unidades que

funcionam em conjunto com as maternidades para humanizar

o parto e o nascimento, e contam com atuação privativa de

médicos obstetras.

QUESTÃO 57

Acerca da assistência do profissional de enfermagem ao paciente

oncológico, assinale a opção correta.

A Os efeitos evolutivos do câncer apresentam impacto social

temporário.

B Os sobreviventes de câncer sempre relatam seus sintomas sem

quaisquer problemas e(ou) incômodos.

C Na definição de sobrevivente de câncer,  apesar de serem

afetados pela sobrevida, não estão incluídos os membros da

família, amigos e cuidadores.

D Após o término do tratamento primário para o câncer de um

paciente, os profissionais de saúde não mais atuam junto a esse

paciente, já que o mesmo receberá alta hospitalar.

E O desconhecimento e a falta de habilidade ou segurança dos

familiares, relativos ao apoio necessário aos sobreviventes de

câncer, torna difícil o relacionamento entre ambos. 

QUESTÃO 58

Um exame físico completo no recém-nascido deve ser realizado na
primeira consulta de puericultura. É consenso que o exame físico e
seus achados devem ser descritos e compartilhados com os pais,
como forma de facilitar-lhes a percepção das necessidades do bebê. 

A respeito do exame físico no recém-nascido, assinale a opção
correta.

A O perímetro cefálico com medidas acima ou abaixo de dois
desvios-padrão (< !2 ou > +2 escores “z”) pode estar
relacionado a doenças neurológicas, como microcefalia (de
causa genética ou ambiental) e hidrocefalia, o que exige,
portanto, melhor avaliação e encaminhamento.

B Secreção purulenta nos olhos evidencia conjuntivite e é
importante descartar a infecção por gonococo, clamídia ou por
vírus da herpes. A conduta correta é aguardar quarenta e
oito horas para verificar a involução do quadro.

C Se o abdome estiver dilatado, o achado pode sugerir presença
de líquido, distensão gasosa, visceromegalias e, se o abdome
estiver escavado, isso pode indicar obstrução ou perfuração
abdominal.

D Deve-se examinar as fontanelas: a fontanela anterior mede
cerca de 0,5 cm, tem forma losangular, fecha-se do nono ao
décimo oitavo mês e não deve estar fechada no momento do
nascimento. A fontanela posterior é triangular, mede de 1 cm
a 4 cm e fecha-se até o segundo mês. 

E O exame da flexibilidade do pé ajuda na diferenciação, sendo
desnecessário encaminhar a criança ao ortopedista.

QUESTÃO 59

A vigilância alimentar e nutricional pressupõe o monitoramento
contínuo do estado nutricional e do consumo alimentar da
população. Nesse sentido, o Ministério da Saúde adota o Sistema
de Vigilância Alimentar e Nutricional (SISVAN), destinado a
atender todas as fases da vida dos indivíduos, sejam crianças,
adolescentes, adultos, idosos ou gestantes. Acerca das condutas
recomendadas para situações de desvio no crescimento, assinale a
opção correta.

A Em situação de muito baixo peso ou magreza acentuada, deve-
se orientar a família a realizar a próxima consulta com
intervalo máximo de vinte e cinco dias.

B Não há necessidade de encaminhamento da criança ao
assistente social.

C Deve-se verificar as atividades de lazer das crianças, como o
tempo em frente à televisão e ao videogame, estimulando-as a
realizar passeios, caminhadas, andar de bicicleta, praticar jogos
com bola e outras brincadeiras que aumentem a atividade
física.

D Em caso de sobrepeso ou obesidade, deve-se verificar a
existência de erros alimentares, identificar a dieta da família e
orientar a mãe ou o cuidador a administrar à criança a
alimentação da família, independentemente da idade.

E O desmame não tem relação com a magreza em crianças
menores de dois anos. Apesar de haver recomendação de
aleitamento até dois anos completos ou mais, o Ministério da
Saúde sugere que a amamentação seja exclusiva até os seis
meses.
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QUESTÃO 60

Em relação aos cuidados relativos à lavagem das mãos, assinale a
opção correta.

A Se as mãos tocarem a pia durante a lavagem, deve-se repetir a
lavagem, pois a pia é uma área contaminada.

B Ao utilizar antisséptico, não é necessário friccionar as mãos até
que o álcool esteja seco. 

C As unhas devem ser curtas, embora não haja um tamanho
recomendado.

D Não há ordem para a secagem das mãos, apenas para a
lavagem.

E Não é preciso inspecionar as mãos quanto à sujidade visível;
toda sujidade será eliminada durante a lavagem.

QUESTÃO 61

O Código de Ética do Profissional de Enfermagem tem como base
a necessidade e o direito assistencial focado na pessoa, na família
e na coletividade. Está organizado por assunto e inclui princípios,
direitos, responsabilidades, deveres e proibições. Assinale a opção
correta, de acordo com o disposto na referida legislação.

A É proibido ao profissional de saúde de enfermagem prescrever
medicamentos e praticar ato cirúrgico, sob qualquer
circunstância. 

B Na condição de docente, enfermeiro-responsável ou
supervisor, é direito do profissional de enfermagem eximir-se
da responsabilidade por atividades executadas por alunos ou
estagiários.

C Nos casos de aborto previstos em lei, o profissional deve
decidir, de acordo com a sua consciência, sobre a participação
ou não no ato abortivo.

D É direito do profissional de enfermagem obter desagravo
público por ofensa que atinja a profissão, por meio do
Conselho Federal de Enfermagem.

E É dever do profissional de enfermagem ter acesso às
informações relativas à pessoa, à família e à coletividade,
necessárias ao exercício profissional.

QUESTÃO 62

De acordo com as disposições do Código de Ética do Profissional
de Enfermagem, é dever do profissional de enfermagem,

A utilizar-se de veículos de comunicação para conceder
entrevistas e divulgar eventos e assuntos de sua competência,
com finalidade educativa e de interesse social.

B suspender suas atividades, individual ou coletivamente, quando
a instituição pública ou privada para a qual trabalhe não
oferecer condições dignas para o exercício profissional ou
desrespeite a legislação do setor saúde, ressalvadas as
situações de urgência e emergência, devendo comunicar,
imediatamente e por escrito, sua decisão ao COFEN.

C estimular, facilitar e promover o desenvolvimento das
atividades de ensino, pesquisa e extensão, devidamente
aprovadas nas instâncias deliberativas da instituição.

D divulgar e fazer referência a casos, situações ou fatos, de forma
que os envolvidos possam ser identificados.

E realizar e participar de atividades de ensino e pesquisa,
respeitadas as normas ético-legais.

QUESTÃO 63

A educação continuada é compreendida como um processo que
impulsiona a transformação da organização, criando oportunidades

de capacitação e de desenvolvimento pessoal e profissional, dentro
de uma visão crítica e responsável da realidade, resultando na

construção de conhecimentos importantes para a organização,
profissão e sociedade. Com relação a esse assunto, assinale a opção

correta.

A É papel da educação continuada apoiar e participar dos
processos de preservação da organização, de forma a adotar

uma gestão participativa que polemize as relações de poder.

B Não cabe ao processo de educação continuada analisar e

documentar os processos desse ensino para subsidiar a tomada
de decisões em enfermagem.

C Para aperfeiçoar a educação continuada, é essencial a
integração entre os enfermeiros das unidades e os enfermeiros

da educação continuada, devendo esses isolar-se do ambiente
externo, a fim de evitar possíveis interferências nos métodos de

trabalho.

D Os objetivos específicos do processo de educação continuada

incluem a coordenação de cronogramas de treinamento e
desenvolvimento e a coordenação de processos de

recrutamento e seleção.

E A educação continuada tem a finalidade precípua de promover

o crescimento pessoal e profissional e, para isso, seus objetivos
específicos incluem a análise e o desenvolvimento individual,

sem a necessária capacitação para a difusão do conhecimento.

QUESTÃO 64

Nos dias de hoje, as empresas se deparam com o grande desafio de
atrair e reter bons profissionais que detenham conhecimentos e

agreguem valores às suas potencialidades e experiências. Assinale
a opção correta, de acordo com o processo de recrutamento e

seleção de pessoal em enfermagem e seus critérios.

A Recrutamento e seleção integram o grupo de processos que
constituem a educação continuada.

B Apesar de eficácia científica comprovada, técnicas de seleção,
como a grafologia, o mapa astral e a numerologia não têm sido

utilizadas de forma convencional.

C Perfil profissional é o conjunto de atribuições profissionais e

competências indispensáveis e desejáveis para o desempenho
da função ou cargo. Considerando que as competências sofrem

mudanças, o perfil deve ser fixo, sem ajustes quanto às
necessidades do trabalho e do indivíduo.

D Os critérios de recrutamento devem ser rígidos
independentemente da situação do mercado de trabalho, como

a crescente demanda profissional. 

E Uma forma de avaliar o processo é o índice de rotatividade de

seleção (IRS), que representa o quociente entre o número de
admissões em determinado período pelo número de admissões

totais.
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QUESTÃO 65

O fato de toda atividade humana gerar resíduos, o
gerenciamento desses resíduos surge como tema de grande impacto,
principalmente considerando a dimensão que o tema
“sustentabilidade” vem tomando. O gerenciamento de resíduos
sólidos de serviços de saúde (RSSS) pertence a um articulado grupo
de normas e ações operacionais, de planejamento e financeiras, que
tem como princípio critérios políticos, socioambientais, culturais e
econômicos.

A respeito do gerenciamento dos RSSS, assinale a opção correta.

A Os profissionais envolvidos com a higiene e a limpeza devem
ser conscientizados de sua responsabilidade, conhecer
corretamente todos os procedimentos preconizados no
manuseio, na coleta e no transporte dos RSSS e na
higienização adequada de equipamentos e abrigos de RSSS.
Esses profissionais devem estar cientes da necessidade da
utilização de EPIs, que fornecem proteção exclusiva para seus
usuários.

B Os RSSS produzidos por estabelecimentos de pequeno porte,
como consultórios médicos e odontológicos, são pouco
perigosos ou de menor risco à saúde pública ou ocupacional. 

C O gerenciamento dos RSSS em hospitais deve ser avaliado e
acompanhado pela Comissão de Controle de Infecção
Hospitalar, particularmente no que se refere à programação de
treinamentos para profissionais dos setores de higiene e
limpeza.

D Com relação aos riscos potenciais ao meio ambiente e à saúde
pública, os resíduos sólidos são classificados em duas classes:
os resíduos classe I, ou não perigosos, e os resíduos classe II,
perigosos.

E A quantificação e classificação dos resíduos gerados em cada
serviço de especialidade médica e unidades de apoio, assim
como das características de periculosidade de cada
componente, de acordo com as normas vigentes, não
competem ao Plano de Gerenciamento de RSSS.

QUESTÃO 66

Auditoria em enfermagem visa controlar custos, pagamento justo da
conta hospitalar, transparência da negociação e a qualidade do
atendimento ao cliente, fundamentada na conduta ética. A avaliação
da qualidade da assistência prestada ao cliente é uma das funções
da auditoria em enfermagem, sendo esta realizada por meio de
observações das anotações de enfermagem no prontuário ou das
próprias condições desse. Em relação à classificação e aos tipos de
auditoria de enfermagem, é correto afirmar que a auditoria

A analítica consiste na verificação de processos e documentos
comparados aos requisitos legais/normativos que
regulamentam o SUS e de atividades relativas à área de saúde
por meio do exame direto dos fatos, documentos e situações.

B ordinária é aquela realizada em caráter especial, de caráter
ordinário, sem programação prévia, com vistas à análise e
verificação das fases específicas de uma atividade, ação ou
serviço.

C concorrente é aquela realizada em caráter de rotina, de maneira
periódica, a fim de avaliar e questionar os diferentes meios de
gestão da concorrência. Acontece durante um fato ou processo
para acompanhar a execução das atividades e garantir a
qualidade do produto.

D especial é realizada para atender a apuração de denúncias e
irregularidades ou por determinação do secretário de Estado da
Saúde e outras autoridades competentes para verificação de
atividade específica.

E externa é realizada por elemento pertencente ao
estabelecimento contratado para a auditoria, que tem a
vantagem de vivenciar a realidade da instituição.

Texto para as questões 67 e 68

A saúde do trabalhador, uma área da saúde pública, tem

como objeto de estudo e intervenção as relações entre trabalho e

saúde. Tem como objetivos a promoção e a proteção da saúde do

trabalhador, por meio do desenvolvimento de ações de vigilância

dos riscos presentes nos ambientes e condições de trabalho, dos

agravos à saúde do trabalhador e a organização e prestação da

assistência aos trabalhadores, compreendendo procedimentos de

diagnóstico, tratamento e reabilitação de forma integrada, no SUS.

 Doenças relacionadas ao trabalho: manual de procedimentos para os

serviços de saúde. Ministério da Saúde do Brasil, Organização Pan-Americana

da Saúde no Brasil (Org.: Elizabeth C. Dias; Colab.: Idelberto M. Almeida, et al),

Brasília: Ministério da Saúde do Brasil, 2001(com adaptações).

QUESTÃO 67

A respeito dos agravos à saúde relacionados ao trabalho, assinale

a opção correta.

A Fazem parte da melhoria do ambiente de trabalho e controle

das condições de risco para a saúde: identificação, no trabalho

das condições de risco para a saúde; caracterização da

exposição e quantificação das condições de risco; discussão e

definição das alternativas de eliminação ou controle das

condições de risco; implementação e avaliação das medidas

adotadas. 

B Produtos vendidos sob nomes comerciais, sem informação

detalhada quanto à composição química, geralmente, criam

problemas para o reconhecimento de riscos. Essas informações

não cabem ser exigidas dos fabricantes e fornecedores,

devendo-se solicitar a análise das amostras, que garante maior

confiabilidade e menor custo.

C O profissional encontra, com facilidade, os dados para o

estabelecimento do nexo ou da relação trabalho-doença,

principalmente, pela precisão na identificação de fatores de

risco e(ou) situações a que o trabalhador está ou esteve exposto

a condições potencialmente lesivas para sua saúde. 

D O médico e a equipe de saúde, responsáveis pelo atendimento

do trabalhador, devem buscar um relacionamento de

cooperação com os colegas do paciente. Considerando a

natureza harmoniosa dessas relações, torna-se desnecessário

que os procedimentos sejam registrados e documentados. 

E Estabelecida a relação causal ou o nexo entre a doença e o

trabalho desempenhado pelo doente, o profissional ou a equipe

responsável pelo atendimento deve passar a responsabilidade

ao profissional adequado, isentando-se de demais

responsabilidades. 
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QUESTÃO 68

Ainda, com relação aos agravos à saúde relacionados ao trabalho,

bem como sobre o controle dos fatores de risco para a melhoria dos

ambientes e das condições de trabalho, assinale a opção correta.

A O reconhecimento das condições de risco no trabalho envolve

um conjunto de procedimentos que visa definir se existe ou não

um problema para a saúde do trabalhador e, no caso

afirmativo, repassar os dados para outra esfera resolutiva. 

B Para reconhecer as condições de risco, é suficiente a

comprovação da existência de uma única forma de geração de

risco.

C Uma das barreiras mais seguras do corpo humano é a pele, pois

elementos nocivos não são absorvidos pela pele intacta. 

D Informações sobre o estado de saúde do trabalhador, como 

queixas, sintomas e outros efeitos sobre a saúde, bem como

modificações precoces nos parâmetros de saúde, também

podem auxiliar na identificação de condições de risco

existentes no ambiente de trabalho. 

E Entre as vias de entrada, no organismo, de agentes químicos e

poeiras a digestiva é a mais importante, principalmente, devido

às doenças causadas pela má higiene pessoal e pela falta de

cuidados padrões. 

QUESTÃO 69

Na parte gerencial em enfermagem torna-se cada vez mais

importante à avaliação da qualidade ou, também chamado,

gerenciamento da qualidade. Essa forma de gerenciar tem-se

mostrado útil em qualquer empresa. Com base nessas informações,

assinale a opção correta acerca do gerenciamento em enfermagem

voltado à avaliação da qualidade.

A Faz parte desse processo de gerenciamento a hierarquização,

autonomia e segregação de empregados, fornecedores e

usuários no ambiente da organização.

B A enfermagem vem se mostrando impassível quanto à adoção

do gerenciamento da qualidade com vistas a alcançar somente

um padrão aceitável de assistência, não demonstrando interesse

pelas expectativas dos clientes.

C Essa forma de gerenciamento tem como finalidade a melhoria

contínua dos produtos e serviços, pelo aprimoramento do

trabalho dos diversos membros e de todas as áreas da

organização.

D Aqui no Brasil, todas as instituições de saúde se dispuseram a

trilhar o caminho da qualidade, adotando esta nova forma

gerencial.

E Nessa forma de gerenciamento, os gerentes sabem que as

mudanças precisam começar em si próprios e, por isso, 

aprendem essa nova maneira de dirigir a empresa, cultivam

corporações com objetivos de lucros cada vez maiores e em

curto prazo.

QUESTÃO 70

A Lei n.º 8.080/1990 criou o Sistema Nacional de Auditoria (SNA),

como instrumento fiscalizador, e atribuiu-lhe a coordenação de

avaliação técnica e financeira do SUS em todo território nacional.

Acerca desse tema, assinale a opção correta.

A Mensurar a assistência prestada e compatibilizar o nível dessa

assistência com a necessidade de controle dos custos

hospitalares são alguns dos objetivos da auditoria em

enfermagem.

B São proibidos ao enfermeiro auditor: avaliar a assistência de

enfermagem prestada ao cliente por meio do prontuário médico

e conferir a observância dos procedimentos frente aos padrões

e protocolos estabelecidos. 

C A auditoria de cuidado é empregada para mensurar a qualidade

da assistência em enfermagem constatada por meio de pesquisa

de satisfação interpessoal. 

D A auditoria de custos, que tem por intenção disfarçar o

faturamento correspondente aos planos de saúde quanto aos

procedimentos feitos e visitas de rotina, compara e faz

cruzamentos das informações aferidas com as que fazem parte

no prontuário, a fim de se pagar menos impostos possíveis e,

assim, otimizar os lucros. 

E Em auditoria, a regulação tem a função de fortalecimento da

capacidade de gestão para o desenvolvimento de sua

capacidade em responder às demandas de saúde em seus

diversos níveis e etapas do processo de assistência, de forma

a integrá-la às necessidades sociais e coletivas. Dessa forma,

tem-se como objetivo da regulação a desestimulação da

equidade do acesso, coibindo a integralidade da assistência. 

QUESTÃO 71

As medidas de prevenção de contato são indicadas para pacientes

com infecção ou colonização por microrganismos com importância

epidemiológica e que são transmitidos por contato direto ou

indireto. A respeito desse assunto, assinale a opção correta.

A O uso de óculos, máscara cirúrgica e avental só são indicados

para quando houver risco de contato com sangue ou secreções.

B O uso de luvas e avental só é indicado quando houver contato

com o paciente, não sendo necessário para a manipulação do

equipamento ventilatório ou de outras superfícies próximas ao

leito. 

C Quando não houver disponibilidade de quarto privativo, a

distância mínima entre dois leitos deve ser de quatro metros. 

D Equipamentos como termômetro, esfigmomanômetro e

estetoscópio não devem ser de uso exclusivo do paciente, até

porque os hospitais não têm materiais suficientes para tal. 

E As principais doenças que necessitam de precauções de contato

adicionadas ao padrão incluem: rotavírus, estreptococcia,

estafilococcia, hepatite A, hepatite B com sangramento, HIV

com sangramento, cólera e bactérias multirresistentes. 
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QUESTÃO 72

O principal objetivo da vigilância epidemiológica na saúde do

trabalhador é a obtenção de dados para o planejamento de ações de

prevenção e controle de doenças e agravos. Acerca desses

indicadores, assinale a opção correta.

A A mortalidade permite conhecer a gravidade de uma doença,

considerando seu maior ou menor potencial de causar a morte.

B Endemia ocorre quando há aumento do número de casos de

determinada doença, muito acima do esperado e não

delimitado a uma região. 

C Os indicadores de saúde foram criados na tentativa de medir ou

verificar os aspectos normalmente não percebidos, como a

mortalidade, letalidade e morbidade. 

D O surto é um evento presente nos indicadores de morbidade,

representado por uma diminuição repentina do número de

casos. 

E Epidemia pode ser definida como a ocorrência de certo número

de casos controlados em determinada região. 

QUESTÃO 73

Em relação ao controle de infecção hospitalar, assinale a opção

correta.

A É correto afirmar que o desenvolvimento e a erradicação de

uma infecção dependem mais características relacionadas ao

parasita do que as relacionadas ao hospedeiro. 

B Infecção comunitária pode ser definida como a infecção

consumada ou em incubação no ato de admissão do paciente,

desde que não apresente relação com internações anteriores em

qualquer hospital.

C Infecção hospitalar é qualquer infecção adquirida após a

internação do paciente e que surja durante a internação ou

mesmo após a alta, quando relacionada com a internação ou

procedimentos hospitalares.

D As infecções no recém-nascido são hospitalares, com exceção

das transmitidas de forma transplacentária e aquelas associadas

à bolsa rota superior a 72 horas.

E Apesar de a pele íntegra ter boa resistência a infecção, os

artigos não-críticos que entram em contato necessitam, além da

limpeza prévia, de desinfecção. 

QUESTÃO 74

Assinale a opção correta, acerca do processamento de produtos para

a saúde.

A Dependendo da doença apresentada pelo paciente quando do

último uso de produto, a desinfecção de alto nível é indicada

devido ao risco intermediário de transmissão de infecção. 

B Artigos não-críticos são artigos ou produtos destinados ao

contato com a pele íntegra e mesmo aqueles que nem contatam

diretamente o paciente, exigindo, como processamento

mínimo, a limpeza/desinfecção de baixo nível. 

C Não existe a indicação de que o processamento de produtos

para a saúde devam ser realizados na central de material

esterilizado (CME) de forma centralizada. 

D É obrigatória a esterilização de produtos para a saúde

classificados como críticos, entre eles os nebulizadores e os

endoscópios.

E A esterilização de artigos semicríticos não é obrigatória,

embora possa ser desejável em diversas circunstâncias, como,

por exemplo, cubas e canetas de eletrocautério.

QUESTÃO 75

Acerca das práticas de biossegurança, a ANVISA destacou a

importância da higienização das mãos. Em relação a essa prática,

assinale a opção correta.

A No serviço de saúde, recomenda-se o uso de sabão líquido

devido ao menor risco de contaminação do produto, não sendo

recomendada a adição de emolientes.

B O termo higienização das mãos engloba a higienização simples

e a higienização antisséptica, porém não engloba a fricção

antisséptica e antissepsia cirúrgica. 

C A microbiota transitória que coloniza a camada superficial da

pele, como bactérias, vírus e fungos, não é removida pela

higienização das mãos com água e sabão, mas apenas com o

uso de antissépticos. 

D Não é recomendado fazer a higienização das mãos com

preparação alcoólica quando elas estiverem visivelmente sujas,

antes do contato com o paciente, para o exame físico. 

E Os agentes antissépticos são substâncias aplicadas à pele para

reduzir o número de agentes da microbiota transitória e

residente, entre eles os álcoois, a clorexidina e os compostos de

iodo. 
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QUESTÃO 76

De acordo com as medidas de precaução básica para a segurança

individual e coletiva, bem como, da precaução adicional de

aerossóis e gotículas, assinale a opção correta.

A Pacientes com rubéola e caxumba, quando forem transportados

para exames, devem usar máscara N95 durante toda a sua

permanência fora do leito. 

B Pacientes com precaução adicional de gotícula não devem ser

internados com outros infectados pelo mesmo microrganismo,

mesmo guardando a distância de um metro entre eles.

C Pacientes com tuberculose pulmonar e coqueluche requerem

precauções adicionais de aerossóis, assim, os profissionais

devem usar máscaras N95 e realizar a higienização das mãos. 

D Pacientes portadores de síndrome respiratória aguda podem ser

internados com outros pacientes infectados pelo mesmo

microrganismo e, quando necessário o transporte, eles devem

usar a máscara cirúrgica. 

E Pacientes com suspeita ou confirmação de tuberculose

resistentes ao tratamento podem dividir o mesmo quarto com

pacientes com tuberculose, desde que mantenham a distância

mínima de um metro entre os leitos. 

QUESTÃO 77

No controle da infecção hospitalar, a limpeza, a desinfecção de

artigos e antissépticos são fundamentais. Com relação a esse

assunto, assinale a opção correta.

A O termo desinfecção é um processo de eliminação ou

destruição dos microrganismos na forma vegetativa;

a destruição de bactérias na forma esporulada pode ocorrer,

mas não se tem o controle ou a garantia do resultado. 

B Substâncias antissépticas são providas de ação letal ou

inibitória da reprodução microbiana; são destinadas a

aplicações em pele, mucosas e superfícies, além de serem

hipoalérgicas.

C A atividade microbicida da clorexidina é principalmente contra

bactérias gram-positivas e gram-negativas e a alguns vírus

como o do herpes e do HIV, mas não mantêm atividade na

presença de sangue.

D A limpeza constitui o núcleo de todas as ações referentes aos

cuidados de higiene com os produtos hospitalares, devendo

sempre preceder os procedimentos de esterilização, mas não de

desinfecção. 

E A descontaminação tem por finalidade diminuir o número de

microrganismos presentes em artigos sujos, sendo indicado o

uso de agentes químicos desinfectantes. 

QUESTÃO 78

Assinale a opção correta, no que se refere à assistência de
enfermagem a pacientes submetidos a estudos hemodinâmicos.

A A maior parte dos procedimentos com angioplastias, com ou
sem stents, são realizadas com anestesia geral. 

B O curativo compressivo tem a função de auxiliar na hemostasia
após retirada do cateter, evitar o aparecimento de infecção e
promover a cicatrização e segurança do paciente. 

C Na sala de recuperação, se a punção for femoral, o membro
deve ser mobilizado, a fim de se evitar fenômenos trombóticos,
devendo sempre checar o pulso periférico e a temperatura. 

D A alta do setor de hemodinâmica ocorre depois de 4 a 5 horas
de repouso no leito pós-procedimento e independe de
avaliação médica ou de enfermagem. 

E A retirada do curativo deve ocorrer após 24 horas e a retirada
dos pontos, após 10 dias, independentemente do local da
punção. 

QUESTÃO 79

De acordo com a Resolução COFEN n.º 293/2004, que fixa e
estabelece parâmetros para o dimensionamento do quadro de
profissionais de enfermagem nas unidades assistenciais das
instituições de saúde a assemelhados, assinale a opção correta.

A O quadro de profissionais de enfermagem na unidade de
internação composta por 60% ou mais de pessoas com idade
superior a 50 anos, deve ser acrescido de 15%, como índice de
segurança técnica. 

B Para efeito do cálculo de horas de enfermagem, por leito, nas
24 horas, a cláusula contratual quanto à carga horária deve ser
desconsiderada.

C O quantitativo de horas de enfermagem estabelecida por leito
nas 24 horas deverá ser acrescido de um índice de segurança
técnica (IST) não inferior a 20% do total.

D Para berçário e unidade de internação em pediatria, caso não
tenha acompanhante, a criança menor de 6 anos de idade e o
recém-nascido devem ser classificados com necessidade de
cuidados semi-intensivos. 

E Deve ser garantida a autonomia do enfermeiro nas unidades
assistenciais, para dimensionar e gerenciar o quadro de
profissionais de enfermagem. 

QUESTÃO 80

Acerca dos processos de esterilização de produtos para a saúde,
assinale a opção correta.

A A esterilização é um processo que visa destruir todas as formas
de vida com capacidade de desenvolvimento durante os
estágios de conservação e de utilização do produto.

B Alguns métodos de esterilização garantem a sua eficácia,
independentemente da limpeza prévia do material. 

C O vapor saturado sob pressão é o processo de esterilização que
maior segurança oferece no meio hospitalar, destruindo todas
as formas de vida em temperaturas entre 90 ºC e 110 ºC.

D O teste de Bowie&Dick é utilizado para medir a eficácia do
sistema de vácuo da autoclave, preconizando o uso diário desse
teste, nos primeiro e último ciclos.

E A esterilização por vapor saturado sob pressão é recomendado
para a esterilização de pós, além de apresentar restrição para
materiais termossensíveis.
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