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Leia estas instrugoes:

1 Confira se os dados contidos na parte inferior desta capa estdo corretos e, em
seguida, assine no espaco reservado.

o Este Caderno contém 35 questées de multipla escolha, assim distribuidas: 01 a 10 »
Lingua Portuguesa; 11 a 35> Conhecimentos Especificos.

3 Se o Caderno estiver incompleto ou apresentar imperfeicdo grdfica que impeca a
leitura, solicite imediatamente ao Fiscal que o substitua.

4 Cada questdo apresenta quatro opcdes de resposta, das quais apenas uma é
correta.

Interpretar as questdes faz parte da avaliagcdo; portanto, ndo peca
esclarecimentos aos fiscais.

6 Use caneta esferogrdfica confeccionada em material fransparente,
preferencialmente de tinta na cor preta.

7 Utilize qualquer espaco em branco deste Caderno para rascunhos e ndo destaque
nenhuma folha.

Os rascunhos e as marcagdes que vocé fizer neste Caderno ndo serdo
considerados para efeito de avaliacdo.

9 Vocé dispde de, no mdaximo, trés horas para responder ds questdoes de multipla
escolha e preencher a Folha de Respostas.

10 O preenchimento da Folha de Respostas é de sua inteira responsabilidade.

1 Antes de se refirar definitivamente da sala, devolva ao Fiscal a Folha de Respostas
e este Caderno.

Assinatura do Candidato:
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As questoes de 1 a 10 desta prova sao baseadas no texto abaixo.
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CIBERCONDRIA e ansiedade

A INTERNET REVOLUCIONOU OS MODELOS DE COMUNICAGAO, PERMITINDO NOVAS FORMAS DE
ENTRETENIMENTO, E O ACESSO A SAUDE FOI REFORMULADO PARA NOVOS PADROES

Por Igor Lins Lemos

Atualmente, é dificil imaginar a extincdo das redes sociais da nossa pratica diaria de
comunicagdo, modelo praticamente impossivel de ser retrocedido. A world wide web
remodelou também os antigos padrées de relacionamento, seja através das redes
sociais, dos foruns ou dos programas de interacdo em tempo real. Ndo apenas essas
modificacBes foram provocadas pelo avan¢o da cibercultura, o acesso a salude também
foi reformulado para novos padrdes. Atualmente, é possivel, por exemplo, verificar
resultados de exames de sangue no endereco eletrébnico do laboratério, acessar
enderecos eletrdnicos sobre salde mental e planos de salde sem sair de casa.
Facilidades estas que sdo consideradas de uso continuo para as préximas décadas, ou
seja, cada vez mais 0s recursos tecnoldgicos serao utilizados para esses e outros fins. A
era da cibernética é real.

Apesar dos diversos beneficios da internet para a salde humana, outra manifestacdo
psicopatolégica (vinculada ao campo eletrénico) vem sendo discutida, além do transtorno
do jogo pela internet e das dependéncias de internet, de sexo virtual e de celular: a
cibercondria. O nome é um neologismo formado a partir dos termos ciber e hipocondria. A
hipocondria refere-se, de forma sucinta, a uma busca constante de reasseguramentos por
informagdes sobre possiveis adoecimentos orgénicos, duvidas essas que raramente
cessam quando o0 sujeito encontra a possivel resposta as suas indagacGes. E como
pensar nesse fendmeno com a proliferacdo das buscas em relagcdo & saude na internet?

A procura de informacBes sobre sintomas e doencas na internet € comum e, muitas
vezes, serve a propositos uteis. De acordo com Aiken e Kirwan (2012), a internet € um
valioso recurso na busca de informa¢des médicas e continuar4 sendo por muitos anos.
Porém, a web possui, em paralelo, um poder potencial de aumentar a ansiedade dos
sujeitos sem treinamento médico, no momento em que estejam buscando diagnédsticos
em websites. Dessa forma, contemporaneamente, pessoas que Sao excessivamente
angustiadas ou muito preocupadas com a sua saude realizam pesquisas constantes na
internet. Porém, apenas se tornam mais ansiosas ou amedrontadas. Pense por um
momento e, em sua reflexdo, responda a si se nunca fez uma busca na internet apos
receber seu exame de sangue ou surgir uma mancha em alguma regido do seu corpo.
Esse tipo de comportamento é bem frequente, mas apenas uma minoria apresenta uma
manifestacdo patolégica (cibercondriaca) desse funcionamento.

Fergus (2013) realizou um estudo com 512 participantes nos Estados Unidos; a média de
idade foi de 33,4 anos, sendo 55,3% do sexo feminino. O objetivo do trabalho foi verificar
o efeito da intolerdncia a incerteza na relacdo entre a frequéncia de buscas por
informacdes médicas na web e a ansiedade com a saude. Para essa pesquisa, foram
aplicados os seguintes instrumentos: a Intolerance of Uncertainty Scale - 12 Item Version
(lUS-12), a Short Health Anxiety Inventory (SHAI) e a Positive and Negative Affect
Schedule (PANAS). Além disso, foram considerados outros dois pontos: a relagdo entre a
ansiedade com a saude como um resultado de buscas por informagcdes médicas na
internet e a frequéncia com que esse usuario busca por esse servico.

De acordo com o autor, € comum que as pessoas encontrem e busquem esse tipo de
informacao na internet. Entretanto, sdo desconhecidos 0os motivos que levam uma parcela
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da populacéo a desenvolver a cibercondria. O estudo em questdo, entdo, seria uma forma
de preencher essa lacuna na literatura cientifica. A pesquisa demonstrou que, quanto
maior o nivel de intolerancia a incerteza, maior a chance de o individuo experienciar a
cibercondria. Essa ansiedade pode se tornar ainda maior devido ao fato de a internet
oferecer diversas informacBes para o0 mesmo problema, confundindo o usuario na
identificacdo do seu problema sintomatol6égico. Além disso, nem todos 0s usuarios sao
habilidosos em encontrar enderecos eletrénicos confiaveis.

Dessa forma, cogite, por um momento, se tantas informac8es disponiveis na internet sédo
fontes de relaxamento apés a sua visita ao endereco eletrénico ou se esse ato gera ainda
mais ansiedade. E comum, por exemplo, pacientes chegarem ao consultério de
Psicologia com diagnosticos ja estabelecidos por buscas que fizeram na internet.
Resultado: muitas vezes, a informacado € incorreta ou mal interpretada. Nunca deixe o
profissional da salide em segundo plano, priorize-0 na busca por informag¢des sobre o seu

corpo.
Referéncias:

AIKEN, M.; KIRWAN, G. Prognoses for diagnoses: medical search online and "cyberchondria". BMC
Proceedings, v. 6, 2012.

FERGUS, T. A. Cyberchondria and intolerance of uncertainty: examining when individuals experience health
anxiety in response to internet searches for medical information. Cyberpsychology, Behavior and Social
Networking, v. 16, n. 10, 2013.

LEMOS, Igor Lins. Cibercondria e ansiedade. Psique. Sdo Paulo, Editora Escala, n° 144, fev. 2018.
[Adaptado].

Em sua centralidade, o texto objetiva

A) criticar as pessoas sem treinamento médico que procuram informacfes sobre sua saude
em paginas da internet e em redes sociais.

B) explicar os possiveis impactos da cibercultura no desenvolvimento de transtornos
psicolégicos em pessoas sem treinamento médico.

C) sustentar ponto de vista segundo o qual é necessario moderar o uso de redes sociais.
D) apresentar informac0des cientificas sobre salude mental e novos transtornos sociais.

Em sua relagdo com o texto, o titulo

A) contradiz informacdo presente no 1° paragrafo.
B) revela, em parte, a tematica discutida.

C) contradiz informacao presente no 2° paragrafo.
D) revela, totalmente, a teméatica discutida.

As ideias do texto progridem da seguinte forma:

A) 1° e 2° paragrafos introduzem o tema; 3° e 4° parédgrafos esclarecem a discusséo; 5° e 6°
paragrafos avaliam a tematica.

B) 1° e 2° paragrafos introduzem o tema; 3°, 4° e 5° paragrafos esclarecem a discussao; 6°
paragrafo avalia a tematica.

C) 1° paragrafo introduz o tema; 2° 3° 4° e 5° paradgrafos esclarecem a discussdo; 6°
paragrafo avalia a tematica.

D) 1° paragrafo introduz o tema; 2° 3° e 4° paragrafos esclarecem a discusséo; 5° e 6°
paragrafos avaliam a temética.

O texto compde-se dominantemente por

A) argumentacao, mas ha tracos de explicacao no 2° paragrafo.
B) explicacdo, mas ha tracos de injuncdo no 6° paragrafo.

C) descrigao, mas ha tragcos de argumentagao no 4° paragrafo.
D) injuncdo, mas hé tracos de descricdo no 3° paragrafo.
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05. A linguagem empregada no texto tende a
A) denotacao e esta adequada ao género discursivo, que é artigo de divulgacéao cientifica.
B) denotacédo e ndo condiz com o género discursivo, que é artigo informativo.
C) conotacédo e estd adequada ao género discursivo, que é artigo de opinido.
D) conotacado e ndo condiz com o género discursivo, que é artigo cientifico.

Para responder as questoes 06, 07, 08, 09 e 10, considere o excerto transcrito abaixo.

A procura de informacbes sobre sintomas e doencas na internet é comum e, muitas
vezes, serve a propésitos Uteis. De acordo com[1] Aiken e Kirwan (2012), a internet é
um valioso recurso na busca de informagdes médicas e continuara sendo por muitos
anos. Porém, a web possui, em paralelo, um poder potencial de aumentar a ansiedade
dos sujeitos sem treinamento médico, nho momento em que[2] estejam buscando
diagndsticos em websites. Dessa forma, contemporaneamente, pessoas que sao[3]
excessivamente angustiadas ou muito preocupadas com a sua salde realizam
pesquisas constantes na internet. Porém, apenas se tornam mais ansiosas ou
amedrontadas. Pense por um momento e, em sua reflexdo, responda a si se nunca fez
uma busca na internet apés receber seu exame de sangue ou surgir uma mancha em
alguma regido do seu corpo. Esse tipo de comportamento € bem frequente, mas
apenas uma minoria apresenta uma manifestacdo patolégica (cibercondriaca) desse
funcionamento.

06. Sobre o0 uso da pontuacao, afirma-se corretamente:
A) os parénteses isolam uma informacao redundante.
B) o primeiro ponto deveria ser substituido por uma virgula.
C) as duas primeiras virgulas marcam uma intercalacéo.
D) a dltima virgula é intercambiavel por dois-pontos.

07. No trecho, entrecruzam-se
A) duas vozes, sendo uma sob forma de modalizagcdo em discurso segundo.
B) duas vozes, sendo uma sob forma de discurso indireto livre.
C) trés vozes, sendo uma sob forma de discurso direto.
D) trés vozes, sendo uma sob forma de ilha textual.

08. No contexto em que surge, o elemento linguistico [1] estabelece uma relacéo de
A) consequéncia, podendo ser substituido, sem alteragédo de sentido, por “Em consequéncia de”.
B) conclusao, podendo ser substituido, sem alteragcédo de sentido, por “Em consonancia com”.
C) conformidade, podendo ser substituido, sem alteracdo de sentido, por “Para”.

D) concesséao, podendo ser substituido, sem alteracdo de sentido, por “Mesmo”.

09. O elemento linguistico [2] funciona como

A) pronome, responsavel por retomar uma informacéo.

B) pronome, responsavel por antecipar uma informacao.

C) conjuncgao, responsavel por introduzir um adjunto adnominal.

D) conjuncéao, responsavel por introduzir um complemento nominal.

10. Do ponto de vista sintatico, a forma verbal [3]
A) tem como objeto direto a sequéncia linguistica “pesquisas constantes na internet”.
B) tem como sujeito o elemento linguistico “pessoas”.
C) tem como objeto direto a sequéncia linguistica “angustiadas ou muito preocupadas”.

D) tem como sujeito o elemento linguistico “que”.
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Conhecimentos Especificos 11 a 35

11. Segundo o Decreto n°® 7.508, de 28 de junho de 2011, regido de saude é um “espago
geografico continuo constituido por agrupamentos de municipios limitrofes, delimitado a partir
de identidades culturais, econdmicas e sociais e de redes de comunicacéo e infraestrutura de
transportes compartilhados, com a finalidade de integrar a organizacdo, o planejamento e a
execugao de agbes e servigos de saude”. Para ser instituida, além dos servigcos e agdes de
atencao primaria, atencdo ambulatorial especializada e hospitalar, e urgéncia e emergéncia, a
regido de salde deve conter, minimamente, acGes e servicos de

A) atencdao psicossocial e de servicos especiais de acesso aberto.
B) atencao psicossocial e de vigilancia em saude.

C) vigilancia sanitaria e de atencdo materno-infantil.

D) atencdo materno-infantil e de diagndéstico especializado.

12. A Politica Nacional de Atencdo Basica (PNAB) estabelece que as atribuicdes dos
profissionais das equipes que atuam nesse nivel de atencdo deverdo seguir normativas
especificas do Ministério da Salde, bem como as definicbes de escopo de préaticas,
protocolos, diretrizes clinicas e terapéuticas, além de outras normativas técnicas

estabelecidas pelos gestores federal, estadual, municipal ou do Distrito Federal (BRASIL,
2017). Sobre essa tematica, analise as afirmativas abaixo.

Potencializar a utilizacdo de recursos fisicos, tecnoldgicos e equipamentos existentes
I na UBS, apoiando os processos de cuidado a partir da orientacdo a equipe sobre a
correta utilizacdo desses recursos € uma das atribuicbes especificas do médico.

Participar do processo de territorializacdo e mapeamento da &area de atuacdo da
equipe, identificando grupos, familias e individuos expostos a riscos e
vulnerabilidades é uma das atribuicdes comuns a todos os membros das equipes que
atuam na Atencdo Bésica.

Encaminhar, quando necessario, usuarios a outros pontos de atenc¢do, respeitando
Il fluxos locais, mantendo sob sua responsabilidade o acompanhamento do plano
terapéutico prescrito € uma das atribuicbes especificas do enfermeiro.

Realizar acdes de educacdo em salde a populacdo adstrita, conforme planejamento
da equipe e utilizando abordagens adequadas as necessidades desse publico é uma
das atribuicdes comuns a todos os membros das equipes que atuam na Atencéo
Basica.

v

Em relacdo as atribuicbes dos profissionais que atuam na atencdo basica, estabelecidas na
PNAB, estdo corretas apenas as afirmativas

A) le V. B) Il e IV. C) 1, lell D) I, lll e IV.

13. Segundo o Ministério da Saude (BRASIL, 2010), a Rede de Atencdo a Saude (RAS) visa
promover a integracao sistémica de acfes e servicos de saude com provisdo de atencéo
continua, integral, de qualidade, responsavel e humanizada, bem como incrementar o
desempenho do SUS, em termos de acesso, equidade, eficiéncia econdmica e eficacia clinica
e sanitaria. Com relacdo aos elementos constitutivos da RAS, analise as afirmativas abaixo.

Os principais sistemas logisticos da rede de atencdo a saulde sdo: os sistemas de
I identificagdo e acompanhamento dos usuarios; as centrais de regulagdo, registro
eletrénico em saude e os sistemas de assisténcia farmacéutica.

Os sistemas de apoio sdo constituidos pelos sistemas de apoio diagnostico e
Il | terapéutico; pelo sistema de assisténcia farmacéutica e pelos sistemas de informacéo
em saude.

A operacionalizagdo da RAS se da pela interagcdo dos seus trés elementos
Il constitutivos: populagao/regido de salde definidas, estrutura operacional e por um
sistema logico de funcionamento determinado pelo modelo de atencdo a saude.

Os pontos de atengdo secundarios e terciarios a salde fazem parte da estrutura

IV operacional e constituem o centro de comunicacdo da Rede de Atencao a Saude.

Em relacdo aos elementos constitutivos da RAS, estdo corretas apenas as afirmativas

A) Il e 1l B) e IV. C) I, e lV. D) I, Il e Il
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14. A notificacdo compulséria de doencas, agravos ou eventos de salde publica tem sido,
historicamente, a principal fonte de dados da vigilancia epidemioldgica, a partir da qual, na
maioria das vezes, sdo definidas as medidas de prevencdo e controle cabiveis. Um dos
aspectos que deve ser considerado na notificagcdo compulséria é que

A) a notificacdo compulséria imediata deve ser realizada pelo profissional de salde ou
responsavel pelo servico assistencial que prestar o primeiro atendimento ao paciente, em
até 48 horas desse atendimento, pelo meio mais rapido disponivel.

B) a notificacdo compulséria é obrigatdria para os médicos e enfermeiros, e facultativa para
outros profissionais de salde e responsaveis pelos servigos publicos e privados de salde,
que prestam assisténcia ao paciente.

C) a notificagdo compulsdria negativa deve ser realizada mensalmente pelo responsavel pelo
estabelecimento de salde a autoridade de salde, informando a auséncia de casos de
doencas, agravos ou eventos de salde constantes da Lista de Notificacdo Compulséria.

D) a comunicacdo de doenca, agravo ou evento de salde publica de notificacdo compulséria

pode ser realizada a autoridade de saude por qualquer cidaddo que deles tenha
conhecimento.

15. O usuério J.A.O, 13 anos, contato de um paciente de tuberculose, foi levado pela mée a
Unidade de Saude da Familia do seu bairro para realizar o teste tuberculinico. A técnica de
enfermagem preparou, equivocadamente, uma dose da vacina contra febre amarela. Ao
perceber a troca das substancias, antes da aplicacdo, a técnica de enfermagem desprezou a
dose preparada. Em seguida, preparou e administrou a toxina tuberculinica. De acordo com a
Classificacdo Internacional de Seguranca do Paciente da Organiza¢cdo Mundial de Saude, esta
situacdo se caracteriza como um:

A) evento adverso.
B) never event.
C) near miss.

D) violagé@o néo intencional.

16. A maioria dos casos de hiperbilirrubinemia indireta no periodo neonatal € controlada por meio
da fototerapia, e a doengca hemolitica grave por incompatibilidade Rh tem sido a principal
indicacdo de exsanguineotransfusdo. No procedimento da exsanguineotransfusao,

A) a técnica mais utilizada é do puxa-empurra pela veia umbilical.
B) a duracéo preconizada € de 30 a 60 minutos.

C) o volume de troca recomendado é 80ml/kg.

D) o cateter deve ter localizacao radiografica em veia cava superior.

17. A encefalopatia hipoxico-isquémica (EHI) € uma sindrome clinica com manifestagdes de
intensidade variavel no recém-nascido. Nessa situacéo,

A) ocorrem manifestacbes de lesao neuropatoldgicas diferentes conforme a idade
gestacional: no RN a termo, predomina a lesdo neuronal; no RN pré-termo, predominam
as lesdes da substancia branca periventricular.

B) a causa principal é a asfixia perinatal, e o escore de Apgar baixo e a acidemia do sangue
de corddo umbilical podem ser utilizados isoladamente como critério para o diagndéstico
de asfixia perinatal.

C) a asfixia causa, inicialmente, uma redistribuicdo do débito cardiaco com o objetivo de
preservar o cérebro, os rins e as glandulas adrenais, ocasionando perda da oferta de
oxigénio aos tecidos periféricos, visceras abdominais e coracéao.

D) o suporte da ventilacdo/oxigenacdo com uso de xantinas (aminofilina e derivados) pode
melhorar o fluxo sanguineo cerebral, sendo recomendado no tratamento inicial de apneias
em recém-nascido pré-termo gravemente asfixiado.
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19.
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22.

Logo apd6s o nascimento, o desconforto respiratério pode representar uma condi¢cdo benigna,
como retardo na adaptacdo cardiorrespiratéria, mas também pode ser o primeiro sinal de uma
infeccdo grave e potencialmente letal, sendo fundamental o reconhecimento e avaliacdo precoces
de todo bebé acometido. Com relacao ao desconforto respiratério neonatal, é correto afirmar:

7

A) o surfactante pulmonar é constituido basicamente por lipideos (10%) e proteinas (90%),
sendo a fosfatidilcolina saturada seu principal componente tensoativo, responsavel pela
diminuic&o da tensédo superficial alveolar.

B) o gemido expiratério resulta do fechamento parcial da glote durante a expiracdo para
reduzir a capacidade residual funcional e prevenir o colapso alveolar nas situacdes de
perda de volume pulmonar.

C) as retracdes toracicas aparecem quando os pulmdes apresentam-se com complacéncia
alta ou quando ha obstrucédo de vias aéreas superiores ou alteragfes estruturais do torax.

D) a apneia da prematuridade raramente manifesta-se antes de 48 horas de vida e sua
incidéncia esta relacionada a idade gestacional, acometendo cerca de dois ter¢cos dos
neonatos abaixo de 28 semanas.

O nascimento de uma crianga pré-termo representa uma urgéncia do ponto de vista
nutricional. Em relacdo a nutricdo do prematuro, considera-se que

A) a prescricdo da nutricdo parenteral deve prever oS seguintes componentes essenciais:
fluidos, hidratos de carbono, aminoacidos, lipideos, eletrélitos, oligoelementos e
vitaminas.

B) situacBes clinicas como cardiopatias, insuficiéncia renal, displasia broncopulmonar e
persisténcia do canal arterial tornam necessarios o uso precoce de diurético na nutricdo
parenteral e da restrigdo hidrica.

C) a nutricao enteral minima é importante para proporcionar ganho de peso de 5 a 10g/kg/dia
apos a recuperacdo do peso de nascimento e evitar peso abaixo de um desvio padrdo ao
termo.

z

D) o esvaziamento gastrico nos recém-nascidos prematuros € rapido, provavelmente
refletindo a imaturidade da funcdo motora duodenal e auséncia de atividade coordenada
entre o antro e o duodeno.

De acordo com a classificacdo clinica das crises epilépticas neonatais, existem aquelas que
podem apresentar um ou mais dos seguintes sinais: suc¢do, mastigacdo, desvio ocular
ténico, olhar fixo, piscadelas, movimentos de pedalar ou nadar. Essas crises sdo as

A) miocldnicas. C) tbnicas.
B) clbnicas. D) sutis.

Na hipocalcemia, as manifestacdes clinicas mais comuns sdo tremores, mas pode haver
também

A) cianose. C) hiperreflexia.
B) vémitos. D) apneia.

A retinopatia da prematuridade (ROP) é uma das causas mais comuns de cegueira e baixa
visdo infantil em paises desenvolvidos e em desenvolvimento. Nessa complicagcdo do
prematuro,

A) os primeiros sinais surgem em torno da 12 semana de vida, sendo que, em grande
proporcdo de criancas, 0os estagios 1 e 2 regridem espontaneamente. O estagio 3
desenvolve-se pelo menos trés semanas apés o0 nascimento.

B) a realizacdo da crioterapia e da fotocoagulacdo a laser da retina periférica como formas de
tratamento nao representaram grande avanco na prevencdo da cegueira, mas oS
resultados visuais sdo satisfatorios.

C) os vasos crescem a partir do nervo oOptico, alcangcando a periferia da retina nasal no 4°
més e da retina temporal ao final da 272 semana. Assim, a retina do RN prematuro
extremo encontra-se vascularizada na periferia.

D) os principais fatores de risco sao baixo peso ao nascer, flutuacdo nos niveis de oxigénio,
pequeno para a idade gestacional, hemorragia intraventricular, transfusées sanguineas.

6
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O sistema nervoso central (SNC) imaturo € muito vulneravel a eventos hipéxicos e isqué-
micos e, como consequéncia, no acompanhamento apés a alta hospitalar € comum verificar-
se 0 atraso do desenvolvimento. Na avaliacdo do desenvolvimento no seguimento
ambulatorial,

A) o desenvolvimento adequado depende fundamentalmente da adequacdo peso/idade
gestacional ao nascimento, e ndo da idade gestacional isolada.

B) considera-se como parametro de abordagem a idade corrigida (IC) ou pés-concepcional
até os dois anos de idade da crianca.

C) o teste de Denver pode avaliar a linguagem a partir do terceiro ano de vida, e atraso na
linguagem pode estar associado a deficiéncia auditiva.

D) o teste de Denver (psicomotor e mental) € um instrumento que deve ser aplicado somente
por profissionais devidamente treinados e capacitados.

Calcio, fosforo e magnésio sao minerais constituintes dos ossos e cartilagens, transferidos
para o feto em grande quantidade e de forma facilitada pela placenta, no 3° trimestre da
gestacédo. Nesse contexto, os estudos acerca da relagcdo entre o provimento desses minerais
e a possibilidade de ocorréncia da osteopenia do pré-termo indicam:

A) a osteopenia da prematuridade, instalada e nado tratada, pode acarretar em diminuicdo de
2 a 3cm na estatura, aos 12 anos de idade, em relacdo a criancas prematuras que néo
desenvolveram a doenga.

B) devido ao elevado teor desses minerais tanto no leite humano quanto nas férmulas de
inicio, a osteopenia acomete apenas cerca de 30% dos RN pré-termo.

C) RN pré-termo devem ter seus niveis de fosforo e fosfatase alcalina séricos dosados
semanalmente, apds a alta, para diagndéstico da osteopenia.

D) as necessidades diarias de calcio do RN pré-termo sdo estimadas em 15 a 20mg/kg, as de
fosforo em 25 a 50mg/kg, e a caréncia desses minerais pode promover desmineralizagéo
Ossea pela tentativa de manter niveis séricos normais.

A atencdo humanizada ao recém-nascido de baixo peso — Método Canguru — € uma politica
de saude instituida pelo Ministério da Saude no contexto da humanizacdo da assisténcia
neonatal. A terceira etapa do Método Canguru

A) ndo deve garantir a reinternacdo na unidade hospitalar de origem a qualquer momento e
sim, utilizar hospital de referéncia para reinternacdes.

B) deve assegurar acompanhamento ambulatorial na unidade em que a crianca esteve
internada, até que a crianca atinja o peso de 2.000g.

C) deve orientar o primeiro retorno da crianca 7 dias ap6s a alta hospitalar, e os demais, no
minimo, uma vez por semana, adaptada as condi¢des clinicas do bebé.

D) ndo deve estar restrita a existéncia de um ambulatério de seguimento (follow up), e sim,
deve ser realizada em todas as unidades que utilizam esse método.

A sepse neonatal € uma importante causa de morte nesse periodo, sendo fundamental o
diagnéstico e a conducdo dos casos. Assim, na sepse neonatal,

A) a meningite neonatal esta frequentemente associada a sepse neonatal precoce, e menos a
tardia.

B) o padrdo ouro para o diagnostico € o hemograma com a aplicagdo de scores
hematolégicos.

C) a proteina C reativa (PCR) pode ser normal no inicio do quadro e ter positividade maxima
entre os 2° e 3° dias.

D) a forma tardia tem inicio subito e evolucdo rapida, além de associacdo com o tempo de
rotura das membranas amnidticas.

Um recém-nascido prematuro de 30 semanas, nascido em uma maternidade de baixo risco,
necessita ser transportado para outra maternidade de alta complexidade, devido a
insuficiéncia respiratéria. O calculo do risco de mortalidade (Ca-TRIPS), nesses casos,

A) indica o risco de intercorréncias fatais durante o transporte.

B) indica a probabilidade de 6bito nos 7 dias ap0ds o transporte.

C) deve ser aplicado apenas nos recém-nascidos menores de 28 semanas.

D) considera o destino do paciente, a doenca de base e a frequéncia cardiaca.
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28.

29.

30.

31.

32.

A incidéncia de sifilis congénita tem aumentado nos ultimos anos, sendo motivo de grande
preocupacdo nos servicos de saude. O tratamento da sifilis congénita

A) em recém-nascido com diagndstico laboratorial confirmado de neurossifilis deve durar 21 dias.

B) deve ser realizado no caso de VDRL materno de 1:64, sem histdria de tratamento, mesmo
em neonato assintomético.

C) ndo prevé o uso de penicilina procaina, visto que essa droga ndo atinge niveis séricos
treponemicidas.

D) pode ser realizado com tetraciclina, eritromicina ou ceftriaxona como op¢fes a penicilina.

Com o avanco da tecnologia, muitos recém-nascidos em UTI neonatais passaram a
necessitar de um ndamero maior e mais prolongado de procedimentos para a garantia da
sobrevivéncia, sendo muitos deles potencialmente dolorosos. Para minimizar esses agravos e
utilizar corretamente protocolos de manejo da dor, € imprescindivel considerar que

A) a liberacdo de endorfinas enddgenas através de solucBes orais de glicose nédo esta
comprovada e essa estratégia ndo deve ser utilizada rotineiramente.

B) as escalas desenvolvidas para avaliacdo da dor sdo subjetivas e n&o auxiliam nas
tomadas de decisdes em relagdo a analgesia.

C) medidas gerais e nao farmacolégicas podem ser aplicados como estratégias importantes
para o controle da dor.

D) a utilizacdo de benzodiazepinicos é segura e ndo tem efeitos nocivos no desenvolvimento
global a longo prazo.

A avaliacao clinica detalhada e o conhecimento da fisiologia da transicdo da circulacado fetal
e p6s-natal auxiliam no diagnéstico das cardiopatias congénitas. Nessa fase,

A) o canal (ou ducto) arterial entra em constriccdo devido a maior tensdo de oxigénio.
B) a comunicacéo interventricular e o canal arterial levam a hipofluxo pulmonar.
C) a prostaglandina endovenosa promove a constriccdo natural do canal arterial.

D) quanto mais intenso o sopro cardiaco, maior a gravidade da cardiopatia.

Nutrir adequadamente um prematuro € um desafio. Em relagcdo ao uso da nutricdo parenteral
em recém-nascidos,

A) prematuros de extremo baixo peso costumam tolerar bem grandes infusfes endovenosas
de glicose.

B) quanto menor um prematuro, maior € a necessidade de aminoacidos essenciais e
aminoacidos de cadeia ramificada.

C) deve-se iniciar a nutricado parenteral no terceiro dia de vida, apos estabilizacdo cardio-
respiratoria.

D) solucgdes lipidicas a 10% sé&o preferenciais no periodo neonatal, pois promovem melhor
clearence dos triglicerideos.

A hemorragia peri-intraventricular (HPI1V) é uma condicdo frequente em prematuros, podendo

ocasionar sequelas neurolégicas graves. Nesses casos,

A) o uso da ventilacdo mecénica ndo se relaciona a hemorragia peri-intraventricular, uma vez
que nédo altera o fluxo sanguineo cerebral.

B) a patogénese da HPIV relaciona-se a disfuncdo plaquetaria e de coagulagcdo, e ndo ha
vulnerabilidade da matriz germinativa aos fendbmenos hipoxico-isquémicos.

C) o local mais comum de origem do sangramento cerebral no RN pré-termo é a matriz
germinativa e, mais raramente, o plexo coroide.

D) os recém-nascidos com hemorragia peri-intraventricular geralmente s&do sintomaticos,
apresentando convulsdes e coma.
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33. A Atencao Humanizada ao Recém-Nascido de Baixo Peso (Método Canguru) é uma politica
de salde destinada a humanizacao da assisténcia, instituida pelo Ministério da Saude. Sao
pilares do Método Canguru:

A) a autonomia da equipe de saude nas decisdes e no acolhimento ao bebé.

B) o respeito as individualidades e a autonomia da equipe de salde nas decis@es.
C) o acolhimento ao bebé e a sua familia e a promocéao dos vinculos.

D) a padronizacado dos cuidados realizados no servico e a promoc¢ao de vinculos.

34. Apesar dos avancgos, a enterocolite neonatal (ECN) continua sendo um grande desafio a
equipe de saude. Sobre essa temética, analise as afirmativas abaixo.

Complicagbes da ECN como estenoses intestinais sdo muito raras, acometendo

[
menos de 1% dos casos.

Nos estédgios iniciais, as manifestagdes clinicas séo inespecificas, possibilitando
apenas a suspeita de ECN.

A avaliacao radiolégica € fundamental para a definicdo diagndstica e orientacédo
sobre as condutas.

Uma vez instalado o quadro, interveng8es cirdrgicas de urgéncia podem ser

\Y .
necessarias.

Em relacdo & ECN, estéo corretas
A) apenas as afirmativas Il e lll.
B) as afirmativas I, Il e IlI.
C) apenas as afirmativas | e 1V.
D) as afirmativas II, Il e IV.
35. Mudancas significativas na quantidade de hemécias ocorrem no periodo neonatal e nos

meses que se seguem. A anemia da prematuridade € uma condi¢do frequente e, nesses
casos,

A) a sobrevida das heméacias é maior em comparacdo com as hemacias de criancas maiores.

B) as reservas de ferro estdo reduzidas devido ao baixo peso ao nascer e a idade
gestacional.

C) a expoliacdo sanguinea no periodo neonatal ndo interfere no surgimento da anemia da
prematuridade.

D) a administracdo precoce de ferro a partir da primeira semana de vida reduz a necessidade
de transfuséo.
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