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C LINGUA PORTUGUESA )

Leia o texto e responda as perguntas.

Infestacdo de escorpides no Brasil pode ser
imparavel

A infestagdo de escorpidao no Brasil € o exemplo
perfeito de como a vida moderna se tornou
imprevisivel. E uma caracteristica do que, no
complexo campo de problemas, chamamos de um
mundo “VUCA” (Volatility, uncertainty, complexity and
ambiguity em inglés) — um mundo volatil, incerto,
complexo e ambiguo.

Escorpides, como as baratas que eles comem, séo
uma espécie incrivelmente adaptavel.
O numero de pessoas picadas em todo o Brasil
aumentou de 12 mil em 2000 para 140 mil no ano
passado, de acordo com o Ministério da Saude.
A espécie que aterroriza os brasileiros é o perigoso
escorpiao amarelo, ou Tityus serrulatus. Ele se
reproduz por meio do milagre da partenogénese,
significando que um escorpido feminino
simplesmente gera copias de si mesma duas vezes
por ano — nenhuma participacdo masculina é
necessaria.

A infestacdo do escorpido urbano no Brasil € um
classico "problema perverso". Este termo, usado pela
primeira vez em 1973, refere-se a enormes
problemas sociais ou culturais como pobreza e
guerra — sem solugdo simples ou definitiva, e que
surgem na intersecdo de outros problemas.
Nesse caso, a infestacdo do escorpidao urbano no
Brasil é o resultado de uma gestao inadequada do
lixo, saneamento inapropriado, urbanizacao rapida e
mudancas climaticas.

No VUCA, quanto mais recursos vocé der para os
problemas, melhor. Isso pode significar tudo, desde
campanhas de conscientizacao publica que educam
brasileiros sobre escorpides até forcas-tarefa
exterminadoras que trabalham para controlar sua
populacdo em areas urbanas. Os cientistas devem
estar envolvidos. O sistema nacional de saude
publica do Brasil precisara se adaptar a essa nova
ameaga.

Apesar da obstinada cobertura da imprensa, as
autoridades federais de saude mal falaram
publicamente sobre o problema do escorpido urbano
no Brasil. E, além de alguns esforcos mornos em
nivel nacional e estadual para treinar profissionais de
saude sobre o risco de escorpido, as autoridades
parecem nao ter nenhum plano para combater a
infestagao no nivel epidémico para o qual ela esta se
dirigindo.

Temo que os escorpides amarelos venenosos
tenham reivindicado seu lugar ao lado de crimes
violentos, trafico brutal e outros problemas crénicos
com os quais os urbanitas no Brasil precisam lidar
diariamente.

* Hamilton Coimbra Carvalho & pesquisador em
Problemas Sociais Complexos, na Universidade de
Sé&o Paulo (USP).

Texto adaptado de Revista Galileu
(https://revistagalileu.globo.com/Ciencia/Meio-
Ambiente/noticia/2019/02/infestacao-de-escorpioes-no-brasil-
pode-ser-imparavel-diz-pesquisador.html)

( Questio 01 )

A palavra “Volatil”, que representa a consoante inicial
da sigla VUCA, tem o significado de:

>

Vulneravel.

oY)

Devoluto.

g O

)

)

) Instavel.
) Anarquico.
)

m

Inconsutil.

( Questio 02 )

Observe o que se afirma nos itens a seguir e
preencha os parénteses com (V) para a afirmativa
verdadeira e (F) para as afirmativas falsas.

I. Ainfestacdo de escorpides no ambiente urbano
brasileiro decorre exclusivamente de uma
politica sanitariaineficaz. ( )

. O crescimento do numero de escorpides no
Brasil € um desafio para toda a sociedade. ( )

lll. HA uma correlagcdo direta entre recursos e
eficacia no combate a problemas considerados
“perversos”. ( )

IV. Aobstinada participagédo da imprensa prejudica o
trabalho dos 6rgaos publicos sanitarios. ( )

V. E insano aproximar a infestacdo de escorpifes
de temas como o tratamento do lixo urbano e as
variagoes climaticas. ( )

Asequéncia correta é:

>

) F-F-F-V-V
) F-V-V-F-F
) V-V-V-V-F
)
)

o O @

V-V-F-F-V
F-V-V-V-F

m




( Questio 03 )

Observe:

“Escorpides, como as baratas que eles comem, sao
uma espécie incrivelmente adaptavel.”

A oragéao subordinada tem fungéo e valor semantico
iguais a do periodo em destaque em:

A) As intervengbes, como haviam previsto, foram
executadas no inicio do expediente.

B) Como combinado com eles, cuidaremos primeiro
dolixo.

C) Como as pessoas nao acreditam em solucao,
desanimam facilmente.

D) O planejamento das ag¢des preventivas, como era
complexo, precisou serrevisto.

E) Os médicos, como os demais profissionais de
saude, desempenham papel fundamental nas
politicas sanitaristas.

( Questio 04 )

Ha dois momentos em que o autor inclui-se no texto.
Pode-se perceberisso pelo emprego de:

A) dois verbos na primeira pessoa do plural.

B) dois pronomes pessoais na primeira pessoa do
singular.

C) pronome pessoal na primeira pessoa do singular
€ pronome possessivo na primeira pessoa do
plural.

D) um verbo na primeira pessoa do plural e outro na
primeira pessoa do singular.

E) dois pronomes demonstrativos.

( Questao 05 )

O autor diz “... escorpidao 'feminino' simplesmente
gera coépias de si mesma duas vezes por ano...”
porque:

“

A) escorpiao é um substantivo comum de dois.
B) escorpiao é um substantivo sobrecomum.

C) o feminino é escorpia,
desconhecer.

mas ele parece

D) escorpidao € um substantivo epiceno, por isso
usou a palavra “feminina” para marcar o género.

E) o substantivo escorpidao aceita o feminino
escorpioa ou a marca do género pelo adjetivo.

(Questio 06 )
Observe 0 emprego de “mal” no trecho em destaque.

“... as autoridades federais de saude mal falaram
publicamente sobre o problema do escorpidao urbano

no Brasil.”

Agora preencha as lacunas com o adjetivo ou com o
adverbio.

Ele falava do governo, mas sempre se
comportava diante dos empregados, que o
tinham como um chefe, porque, além de os
pagar , desempenhava seu papel de
lider.

Asequéncia esta corretaem:

>

mal - mal - mau - mal - mal.

oY)

mau - mau - mal - mau - mau.

g O

)

)

) mau-mal-mau-mal-mau.
) mau-mal-mau-mal-mal.
)

m

mal - mau - mal - mau - mau.

( Questio 07 )

Observe o trecho a seguir:
“... outros problemas crénicos com os quais os
urbanitas no Brasil precisam lidar diariamente.”

Se reescrevermos o periodo, substituindo o verbo
“lidar” por “passar”, teremos:

A) “...outros problemas cronicos onde os urbanistas
no Brasil precisam passar diariamente.”

B) “... outros problemas crénicos os quais o0s
urbanistas no Brasil precisam passar
diariamente.”

C) “... outros problemas crbnicos pelos quais os
urbanistas no Brasil precisam passar
diariamente.”

D) “... outros problemas crénicos aos quais 0s
urbanistas no Brasil precisam passar
diariamente.”

E) “... outros problemas cronicos cujos urbanistas
no Brasil precisam passar diariamente.”




( Questao 08 )

Observe aoragao destacada:

“A infestacdo do escorpido urbano no Brasil € um
classico "problema perverso.”
Sobre seus termos, é correto afirmar que:

A) classico é nucleo do predicativo do objeto.

oY)

urbano é predicativo do objeto.

g O

problema é nucleo do predicativo do sujeito.

m

)
)
) escorpido é nucleo do sujeito.
)
)

perverso é nucleo do sujeito.

( Questao 09 )

Observe os itens abaixo:

I. A maioria das pessoas ndo se preocupa com o
lixo.

Il. Pesquisa-se meios de combater a infestacao.

lll. O presidente, junto com alguns ministros,
compareceu a solenidade de posse do
governador.

IV. Houveram motivos para o crescimento do
numero de escorpides.

Pode-se afirmar que a concordancia verbal esta
corretaem:

A) lelV.
B) lelll.
c) I lllelV.
D) I llelll.
E) lell.

( Questdo 10 )

Observe o emprego do acento grave indicador de
crase nas seguintes frases:

I. A Secretaria de Saude ofereceu um curso
gratuito que moram nas areas mais
afetadas pelo aumento do numero de escorpides.

Il. Ainfestagdo chegou cidade onde nasci.

lll. No documento também se fazia referéncia
criangas picadas por cobras.

Aopcao que completa corretamente as lacunas é:

A) aqueles-a-a.

oY)

aqueles-a-a.

g O

)

)

) aqueles-a-a.
) aqueles-a-a.
)

m

aqueles-a-a.

C SISTEMA UNICO DE SAUDE - SUS )

(Questio 11 )

De acordo com a Lei n° 8.080/90, sobre os servicos
privados de assisténcia a saude € correto afirmar que:

A) as entidades filantropicas e as sem fins lucrativos
terao preferéncia para participar do Sistema
Unico de Saude (SUS) em carater
complementar.

B) a participagcdo complementar dos servigos
privados sera formalizada mediante licitagao,
sendo vedado contratos ou convénios para
contratacio.

C) os critérios e valores para a remuneragao de
servicos e os parametros de cobertura
assistencial serdo estabelecidos pela Agéncia
Nacional de Saude Suplementar (ANS).

D) asentidades comfins lucrativos terdo preferéncia
sobre as filantrépicas para participar do SUS.

E) os proprietarios, administradores e dirigentes de
entidades ou servicos contratados poderdo
exercer cargo de chefia ou fungao de confianga
no SUS.




(Questio 12 )

A Lei n° 8.142/90 dispbe sobre a participacdo da
comunidade na gestao do Sistema Unico de Saude
(SUS) e sobre as transferéncias intergovernamentais
de recursos financeiros na area da saude e da outras
providéncias. Com base na referida lei, esta certo
dizer que:

A) as Conferéncias de Saude e os Conselhos de
Saude terdo sua organizagdo e normas de
funcionamento definidas pela Unido e aprovadas

pelo Secretario de Saude.

B) a Conferéncia de Saude reunir-se-a a cada dois
anos com a representagao dos varios segmentos
sociais, para avaliar a situagao de saude e propor
as diretrizes para a formulacdo da politica de
saude nos niveis correspondentes.

a representacao dos usuarios nos Conselhos de
Saude e Conferéncias sera minoritaria em
relac&o ao conjunto dos demais segmentos.

D) o Conselho Nacional de Secretarios de Saude
(Conass) e o Conselho Nacional de Secretarios
Municipais de Saude (Conasems) terao
representacao no Conselho Nacional de Saude.

E) o Conselho de Saude, em carater provisorio
deliberativo, € o 6rgao colegiado composto por
representantes do governo e prestadores de
servico atuando no controle da execugao da
politica de saude.

(Questio 13 )

De acordo com a Lei complementar n® 141, de 13 de
janeiro de 2012, julgue as afirmativas a seguir:

I. Parafins de apuracéo da aplicacdo dos recursos
minimos estabelecidos nesta Lei Complementar,
considerar-se-d30 como despesas com agdes e
servigos publicos de saude aquelas voltadas
para a promogao, protegcdo e recuperagao da
saude.

Il. Os recursos da Unido serdo repassados ao
Fundo Nacional de Saude e as demais unidades
orcamentarias que compdem o 6rgao Ministério
da Saude, para serem aplicados em acgdes e
servigos publicos de saude.

lll. O PoderLegislativo diretamente, ou com o auxilio
dos Tribunais de Contas, do sistema de auditoria
do SUS, do 6rgao de controle interno e do
Conselho de Saude de cada ente da Federacao,
fiscalizara o cumprimento das normas desta Lei
Complementar.

IV. Os recursos da Unidao serao repassados
diretamente aos Estados e Municipios para
serem aplicados em acdes e servigos publicos de
saude de suas respectivas regides.

Estao corretas, apenas:

A) lllelV.
B) llelll.
C) I, lllelV.
D) I,llelll.
E) IV.

(Questio 14 )

De acordo com a Portaria n° 399, de 22 de fevereiro
de 2006, do Ministério da Saude, uma das suas
prioridades para o ano de 2006 foi elaborar e
implantar uma Politica Nacional sobre diversos
pontos da area da Saude, com énfase na adogao de
habitos saudaveis por parte da populagao brasileira,
de forma a internalizar a responsabilidade individual
da pratica de atividade fisica, regular a alimentagao
saudavel e combater o tabagismo. As agbes citadas
sereferema:

>

reabilitagcdo de saude.

oY)

repressao da saude

g O

)
)
) promocéo de saude.
) defesadasaude.

)

m

interrupgao do ciclo




(Questio 15 )

Com base na Norma Operacional Basica (NOB)
n® 1/96 do Sistema Unico de Saude (SUS), a Atengao
a Saude encerra todo o conjunto de agoes levadas a
efeito pelo SUS, em todos os niveis de governo, para
o atendimento das demandas pessoais e das
exigéncias ambientais, compreendendo trés grandes
campos, a saber: o da assisténcia, o das intervencoes
ambientais e o das politicas externas ao setor saude.
Nos trés campos referidos, enquadra-se, entao, todo
0 espectro de agdes compreendidas nos chamados
niveis de Atencao a Saude, que sao representados
por:

A) protegao, interrupgao e reabilitagio.

B) promogéo, protecdo e recuperacgao.

C) reabilitagao, prevencgao e colaboragéo.

D) recuperagao, promogao e reinsergao.

E) prevencgao, reinser¢ao e adaptagao.

C INFORMATICA BASICA )

( Questio 16 )

O Word permite a criacdo de tabelas compostas por
linhas e colunas que formam as células. A criagao de
uma tabela é possivel através da seguinte opgao
Barrade Ferramentas:

A) Lay-outda pagina.
B) Referéncias.

C) Exibigao.

D) Inserir.

E) Correspondéncias.

(Questio 17 )

Numa Planilha Excel considere os seguintes valores
nas células:

B1=10,C1=8eD1=2

Ovalorde A1 naformulaA1=(B1+C1*12)/D1-7 sera:

A) 26
38

)
)
) 28
)
)

o O @

46
52

m

( Questio 18 )

O Power Point permite exibir filmes em suas
apresentagdes. O item da barra de ferramentas
utilizado é:

Inserir.

Design.

Exibicéo.

Apresentacao de Slides.

Animacoes.

(Questio 19 )

O software que NAO é um sistema operacional:

>

Solaris.

oY)

Linux.

)
)
) Microsoft Office.
)
)

g O

Windows Server.

m

Android.

( Questio 20 )

Um IP é um(uma):

>

Roteador.

oY)

linguagem de programagao.

g O

endereco derede.

m

)
)
) Interface.
)
) Modeloda CPU.




C CONHECIMENTOS ESPECIFICOS )

( Questio 21 )

Com base na Lei n°® 7.498/86, de 25 de junho 1986,
que dispde sobre a regulamentagédo do exercicio da
enfermagem e da outras providéncias, julgue as
afirmativas a seguir:

I. A enfermagem é exercida privativamente pelo
enfermeiro, pelo técnico de enfermagem, pelo
auxiliar de enfermagem e pela parteira,
respeitados os respectivos graus de habilitagao.

II. Sao privativas do enfermeiro as atividades de
consultoria, auditoria e emissao de parecer sobre
matéria de enfermagem.

lll. Somente enfermeiros e técnicos de enfermagem
poderéo prestar cuidados diretos de enfermagem
a pacientes graves com risco de vida, nao
podendo o auxiliar de enfermagem prestar esse
tipo de assisténcia.

IV. O técnico de enfermagem exerce atividade de
nivel médio, envolvendo orientacdo e
acompanhamento do trabalho de enfermagem
em grau auxiliar, e participacéo no planejamento
da assisténcia de enfermagem.

Dos itens acima descritos, estao corretos apenas:

A) lelll.
B) lllelV.
C) Il,llelV.
D) LllelV.
E) lell.

( Questio 22 )

Segundo o Cédigo de Etica dos Profissionais de
Enfermagem, participar da pratica multiprofissional,
interdisciplinar e transdisciplinar com
responsabilidade, autonomia e liberdade,
observando os preceitos éticos e legais da profisséo,
éum(uma):

A) deverdos profissionais de enfermagem.
B) proibicao aos profissionais de enfermagem.

C) responsabilidade dos profissionais de
enfermagem.

D) opc¢aodos profissionais de enfermagem.

E) direito dos profissionais de enfermagem.

( Questio 23 )

As fungdes de coordenar programas de prevengao e
controle de doencgas transmissiveis de relevancia
nacional (como aids, dengue, malaria, hepatites
virais, doencas imunopreveniveis, leishmaniose,
hanseniase e tuberculose); coordenar o Programa
Nacional de Imunizagées (PNI); coordenar, em
ambito nacional, as agbes de vigilancia em saude,
nas emergéncias em saude publica de importancia
nacional e internacional; promover e desenvolver
estratégias que contribuam para a participagdo e o
controle social; entre outras agdes, é de competéncia
do(da/s):

A) Secretarias de vigilancia epidemiologica das
cidades (SMEC).

B) Orgaosinternos do SUS.

C) Ministério da Saude (MS).

D) Secretarias Estaduais de Saude.

E) Organizagado das Nagdes Unidas (ONU).




(Questio 24 )

O enfermeiro, por assumir a gestdo das unidades de
atendimento como responsavel técnico (RT's),
necessita de algumas competéncias para um
gerenciamento eficiente, efetivo e eficaz do servigo
de enfermagem. S&o competéncias necessarias aos
Rts:

I. lideranca.

Il. comunicagao.

lll. tomada de decisao.
IV. negociagao.

Cada uma delas possui seus indicadores especificos,
asaber:

() implementar cultura de gestéo de risco.

( ) avaliar situagbes e agir amparado no
conhecimento, nos aspectos éticos, morais e
legais.

() saber ouvir, ponderando os fatos que subsidiarao
o retrocesso ou avango da negociacao.

( ) utilizar linguagem clara, convincente, objetiva,
adequada e sem distorcoes.

A sequéncia correta de cada competéncia para cada
indicador &, respectivamente:

A) LI ITelV.
B) ILIILIVell.
C) LILIVell.
D) L LllelV
E) LILIlelV.

( Questio 25 )

A infeccao hospitalar ainda € uma preocupacao
constante nas instituicbes de saude e esta situada
entre as principais causas de obito no Brasil. O
Programa de Controle de Infec¢cdes Hospitalares
(PCIH) do Ministério da Saude (MS) € um conjunto de
acdes desenvolvidas deliberada e sistematicamente
com vistas a redugdo maxima possivel da incidéncia
e da gravidade das infecgdes hospitalares. Para a
adequada execucgao do PCIH os hospitais deverao
constituir Comissdo de Controle de Infecgcao
Hospitalar (CCIH), 6érgao de assessoria a autoridade
maxima da instituicdo e de execu¢ao das agodes de
controle de infecgdo hospitalar, tendo algumas
competéncias, tais como:

I. capacitagdo do quadro de funcionarios da
instituicdo, no que diz respeito a prevencao e
controle das infecgdes.

IIl. normas para o uso racional de antimicrobianos,
germicidas e materiais médico-hospitalares.

Ill. avaliar periodicamente as informagdes providas
pelo Sistema de Vigilancia Epidemioldgica das
infeccbes hospitalares e aprovar as medidas de
controle propostas pelos membros executores
da CCIH.

IV. realizar investigacao epidemioldgica de casos e
surtos, sempre que indicado, e implantar
medidas imediatas de controle.

Estéo corretas:

A) 1 lllelVapenas.

B) I, Ilelllapenas.

C) LILelV.

D) II,lllelV apenas.

E) lllelVapenas




( Questio 26 )

Falar sobre gestdo em uma Unidade Basica de Saude
(UBS) sugere situar o profissional de enfermagem
sobre a dimensao sociopolitica desse I6cus de agao,
pois a UBS ¢é ,de fato, um local privilegiado no SUS,
além de ser o principal acesso do cidaddo aos
servigos publicos de saude. A relacdo das unidades
de saude com a populagdo se da por meio da
organizagao do acesso, do acolhimento, do vinculo,
da responsabilidade sanitaria e do controle social.
Outro ponto importante dessa relagdo para a
efetividade no gerenciamento da unidade é a
execucdo da Gestdo Colegiada, sendo esta
entendida como:

A) responsabilizar-se pela vida e pela morte do
paciente dentro de cada possibilidade de

intervencao.

B) gestdo compartilhada com todos os gestores
municipais envolvendo também os profissionais
das unidades de atendimento.

movimento de controle e gestdo desenvolvida
através de encontros semanais com os
secretarios de saude, gestores das unidades e
profissionais de enfermagem.

uma gestdo organizada a partir da formacao de
um grupo representativo de todos os atores
envolvidos no processo de atendimento a saude,
trabalhadores e usuarios.

E) relacdo humanizada e acolhedora que os
trabalhadores e o servigo, como um todo, tém de
estabelecer com os diferentes tipos de usuarios.

( Questio 27 )

Paciente M.S.S 58 anos deu entrada em uma unidade
de pronto atendimento de urgéncia e emergéncia,
com quadro de queimadura causada por uma
combustdo em um acidente de trabalho. Ele
apresentava queimadura extensa no térax anterior e
em todo o membro superior (direito e esquerdo). O
enfermeiro realizou o calculo de porcentagem da
extensdo queimada para determinagcdo das
necessidades hidricas que serao prescritas pelo
médico de plantdo. Seguindo as orientagdes da
Cartilha para tratamento de emergéncia das
queimaduras do Ministério da Saude, o percentual da
superficie corporal atingida desse paciente,
calculada pelo enfermeiro utilizando a Regra dos
Nove, é de aproximadamente:

>

) 36%.
) 27%.
) 34%
)
)

o O @

29%.
22%.

m




( Questio 28 )

As organizacdes hospitalares estdo cada vez mais
incorporando modelos de gestdo empresarial,
revendo a estrutura organizacional e funcional. Sobre
a gestdo operacional de enfermagem, é correto
afirmar que:

I. o bom gestor deve criticar constantemente seus
colaboradores, para assim motiva-los, chamar
atencdo de um subordinado em frente aos
demais para que sirva de exemplo e manter-se
distante da equipe evitando trabalhar em
conjunto para ndo comprometa sua hierarquia.

Il. as atividades de gestdo de uma unidade
implicam também no gerenciamento da equipe
assistencial e de enfermagem.

Ill. a busca por resultados gerenciais deve ser
almejada, porque contribui para a
sustentabilidade da organizagao.

IV. a analise e melhoria de processos devem ser
constantes e utilizar indicadores apropriados e
contribuicbes de toda a equipe e a partir disso
mudangas devem ser propostas, testadas,
avaliadas ou melhoradas.

Dentre as afirmativas acima, estao corretas, apenas:

A) llelll.
B) Il,lllelV.
C) lllelV.

D) I llell.
E) I,llelV.

( Questio 29 )

O nivel de consciéncia de um paciente é o indicador
mais sensivel de desequilibrio da fungao neurolégica.
Em situagdes de urgéncia e emergéncia, tal como
trauma craniano ocasionado por acidente
automobilistico, é importante que a enfermagem
avalie a perceptividade e/ou reatividade da
vitima/paciente para estimar progndsticos. Existem
algumas escalas que ajudam o enfermeiro nessa
avaliagcdo neuroldgica, uma delas, permite por
exemplo, a observagdo de parametros como a
abertura ocular, a resposta verbal e a resposta
motora, dando escore de pontuagao que varia entre 3
e 15 pontos, isso de acordo com a resposta
apresentada pelo paciente. Essa escala a qual o texto
serefere éa:

A) aldrete.
B) glasgow
C) kroulik.
D) braden.
E) ramsay.

( Questao 30 )

A Vigilancia Epidemioldgica (VE) constitui-se um
importante instrumento de prevencdo e controle
doencgas infecciosas e parasitarias, fornecendo
relevantes subsidios para o planejamento,
organizagao e operacionalizacdo dos servigos de
saude. Para isso existe a Notificagdo Compulsoria,
que é a comunicagao da ocorréncia de determinada
doenga ou agravo a saude que deve seguir certas
orientagdes do Ministério da Saude (MS), como:

A) os formularios de notificacdo sao proprios de
cada unidade ou municipio, sendo este
elaborado de acordo com a regido de saude pelo
gestor municipal.

B) a notificagdo nao precisa ser sigilosa, podendo
ser divulgada fora do ambito médico sanitario
para alertara comunidade.

deve ser feita a autoridade sanitaria somente por
profissionais de saude médicos ou enfermeiros,
para fins de adocdo de medidas de intervengao
pertinentes.

D) a notificacdo pode ser realizada com a simples
suspeita da doenca ou evento, ndo se devendo
aguardar a confirmagéao do caso para efetua-la.

E) oenviodos instrumentos de coleta de notificagao
deve ser feito apenas com a confirmagao do
caso, configurando-se o que se denomina
notificagcao positiva.




( Questio 31 )

Considerando a Politica Nacional de Atencao Integral
a Saude da Mulher (PNAISM) do Ministério da Saude,
em relacdo aos objetivos especificos e estratégias,
analise as afirmativas a seguir:

I. ampliar e qualificar a atencgado clinico-
ginecoldgica, inclusive para as mulheres
portadoras dainfeccao pelo HIV e outras DST .

II. promover a atencdo as mulheres e adolescentes
em situacao de violéncia doméstica e sexual.

lll. reduzir a morbimortalidade por cancer na
populacao feminina.

IV. reduzir a morbimortalidade por doencgas
infeciosas e parasitarias na populagao feminina.

Dos itens acima mencionados, estdo corretos,
apenas:

A) lelV.

B) lllelV.

C) lelll.

D) I, lllelV.

E) Lllelll.

( Questio 32 )

O Ministério da Saude (MS), para efeitos da Politica
Nacional de Atencgéo Integral a Saude da Criancga
(Pnaisc), segue o conceito da Organizagdo Mundial
da Saude (OMS) que considera “crianga” a pessoa na
faixa etaria de:

A) zeroa 144 meses.

oY)

zero a 96 meses.

g O

)
)
) zeroa 120 meses.
) zeroa 107 meses.
)

m

zeroa 132 meses.

( Questio 33 )

A promocao do envelhecimento ativo, isto é,
envelhecer mantendo a capacidade funcional e a
autonomia, é reconhecidamente a meta de toda agao
de saude. Cabera aos gestores do SUS, em todos os
niveis, de forma articulada e conforme suas
competéncias especificas, prover os meios e atuar
para viabilizar o alcance do propodsito da Politica
Nacional de Saude da Pessoa ldosa, sendo de
competéncia dos Gestores Estaduais:

A) implementar as diretrizes da educagéao
permanente e qualificacdo em consonancia com
arealidade loco regional.

B) estabelecer mecanismos para a qualificacdo dos
profissionais do sistema local de saude.

C) estabelecer diretrizes para a qualificacdo e
educacao permanente em saude da pessoa
idosa.

D) apresentar e aprovar proposta de inclusdo da
Politica de Saude da Pessoa Idosa no Conselho
Municipal de Saude.

E) manter articulagdo com os estados e municipios
para apoio a implantacdo e supervisdo das
acoes.

( Questio 34 )

Segundo as estratégias do Ministério da Saude para
0 cuidado da pessoa com doenga crdnica, a
hipertensdao arterial sistémica (HAS) é uma
condicao clinica multifatorial caracterizada por
niveis elevados e sustentados de presséao
arterial — PA (PA = 140 x 90mmHg). A HAS é
frequentemente associada as alteracdes funcionais
dos chamados 6rgaos-alvo, que sao:

>

encéfalo, rins, figado e vasos sanguineos.

oY)

coragao, figado, rins e pulmdes.

g O

coragao, encéfalo, rins e vasos sanguineos.

m

)
)
) rins, pulmdes, figado e vasos sanguineos.
)
)

coragao, vasos sanguineos, encéfalo e pulmdes.




( Questao 35 )

A tuberculose (TB), doenga causada pelo
Mycobacterium tuberculosis, pode acometer uma
série de 6rgaos e/ou sistemas. A apresentacdo da TB
na forma pulmonar, além de ser mais frequente é
,também, a mais relevante para a saude publica, pois
€ a forma pulmonar, especialmente a bacilifera, a
responsavel pela manutencdo da cadeia de
transmissdo da doenca. Na coleta de escarro
espontdneo no domicilio, o profissional de
enfermagem deve passar ao paciente informagdes
quanto a sua coleta, de forma clara e simples,
orientando-o a:

A) no dia anterior a coleta, manter-se em jejum por
cercade 12 horas.

B) lavar bem a boca, inspirar profundamente,
prender a respiragao por um instante e escarrar

apos forgar atosse no periodo da manha.

lavar bem a boca, inspirar profundamente,
prender a respiragao por um instante e escarrar
apos forgar atosse no periodo da noite.

inspirar superficialmente e, imediatamente, tossir
e escarrar a saliva diretamente no pote de
3ab5ml.

manter a amostra em um frasco de vidro em
temperatura ambiente por um periodo maximo de
72 horas.

( Questio 36 )

O tratamento especifico da pessoa com hanseniase,
indicado pelo Ministério da Saude, é a
poliquimioterapia (PQT), padronizada pela
Organizacdo Mundial de Saude (OMS), devendo ser
realizado nas unidades de saude. Com relagdo ao
tratamento do esquema paucibacilar (PB) é utilizada
uma combinacdo da rifampicina e dapsona,
acondicionados em uma cartela, no seguinte
esquema:

A) duragdo do tratamento: 8 doses mensais

supervisionadas de rifampicina.

B) dapsona: duas doses mensais de 100mg
supervisionada e uma dose diaria

autoadministrada.

rifampicina: uma dose mensal de 300 mg
(2 capsulas de 150 mg) com administragao
supervisionada.

dapsona: uma dose mensal de 100mg
supervisionada e uma dose diaria
autoadministrada.
rifampicina: uma dose mensal de 500 mg
(2 capsulas de 250 mg) com administragédo
supervisionada.

( Questio 37 )

De acordo com a Politica Nacional sobre DST/AIDS,
julgue as afirmativas a seguir:

A assisténcia as DSTs devera ser feita de forma
integrada nas Unidades Basicas de Saude
(UBS), selecionadas pelas coordenagobes
estaduais e municipais, com a implementacgao de
unidades de referéncia, regionalizadas, que
tenham maior complexidade e resolutividade.

A assisténcia aos casos de DST podera ser feita
emtodos os niveis do sistema de saude.

. uma das estratégias do programa é ampliar o

numero de unidades avangadas de terapia
intensiva para cuidados de pacientes mulheres
com DSTs graves.

Os Centros de Treinamento - Mulher (CT-Mulher)
sdo servicos que tém como objetivo o
treinamento de ginecologistas e obstetras para o
manejo adequado de casos de DST, HIV e Aids.

Das alternativas acima, estao corretas:

A

m O O W

)
)
)
)
)

1,11, 1V apenas.

I, llelV apenas.
LILHTelV.

I, llle IV apenas.

lelllapenas.




( Questio 38 )

O termo “diabetes mellitus” (DM) refere-se a um
transtorno metabdlico de etiologias heterogéneas,
caracterizado por hiperglicemia e disturbios no
metabolismo de carboidratos, proteinas e gorduras,
resultantes de defeitos da secre¢ao e/ou da acao da
insulina (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 1999).
De acordo com as Estratégias para o Cuidado da
Pessoa com Doencga Croénica Diabetes Mellitus, é
correto afirmar que:

A) diabetes gestacional é um estado de
hiperglicemia detectado geralmente na segunda
gestacdo em mulheres com histérico de diabetes
nainfancia.

B) no DM tipo 2 a cetoacidose € muito comum e,
quando presente, em geral é ocasionada por
infecgao ou estresse muito grave.

C) o DM tipo 1 indica o processo de destruicdo da
célula beta que leva ao estagio de deficiéncia
absoluta de insulina.

D) o DM tipo 2 costuma ter inicio agudo e sintomas
mais agressivos.

E) o DM tipo 1 é em geral lenta, acometendo
principalmente adolescentes e adultos sem
excesso de peso.

( Questao 39 )

A prescricao de insulina na Atengao Basica exige que
a equipe domine os ajustes de dose em cada tipo de
esquema, a técnica de preparagédo, aplicagéo e
armazenamento. E importante que o enfermeiro
revise periodicamente com a pessoa e a familia esses
conhecimentos e cuidados para garantir efetividade
ao tratamento. Sao varias as orientagdes que devem
ser passadas a esse paciente com relacdo aos
cuidados dainsulina, tais como:

A) as insulinas lacradas precisam ser mantidas
refrigeradas entre 2°C a 8°C.

B) s6apds 2 mesesdoiniciodouso, ainsulina perde
sua poténcia, especialmente se mantida fora da
geladeira.

C) para transporte € necessario colocar o frasco
congelado em bolsa térmica ou caixa de isopor
com gelo comum para manter a temperatura.

D) recomenda-se a higienizagdo da agulha com
alcool.

E) as seringas com agulhas acopladas ndo podem
ser reutilizadas pela propria pessoa, devendo
sempre ser descartadas apds cada uso.

( Questio 40 )

A hipertensao arterial sistémica (HAS) apresenta alta
morbimortalidade, com perda importante da
qualidade de vida, o que reforca a importancia do
diagnostico precoce. Todo adulto com 18 anos ou
mais de idade, quando vier a Unidade Basica de
Saude (UBS) para consulta, atividades educativas,
entre outros, e nao tiver registro no prontuario de ao
menos uma verificagao da pressao arterial (PA) nos
ultimos dois anos, devera té-la verificada e registrada.
A primeira verificagdo deve ser realizada em ambos
os bragos e, caso haja diferenca entre os valores,
deve ser considerada a medida de maior valor. O
braco com o maior valor aferido deve ser utilizado
como referéncia nas proximas medidas. Segundo o
programa de rastreamento do Ministério da Saude,
de acordo com a média dos dois valores pressoricos
obtidos, a PA devera ser novamente verificada
quando:

A) em mais dois momentos em um intervalo de
1 — 2 semanas, se PA maior ou igual a
130/89 mmHg.

B) acadaano, se PAentre 120 — 139/80 — 89 mmHg
nas pessoas sem outros fatores de risco para
doenca cardiovascular.

C) acadatrésanos, se PA120/80 mmHg.

D) a cada dois anos,
110/80 mmHg.

E) a cada dois anos,
130/79 mmHg.

se PA menor que

se PA menor que




