PROCESSO SELETIVO PARA RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL INTEGRADA
EM ATENCAO NA TERAPIA INTENSIVA — 2026
ENFERMAGEM

A Comisséo Coordenadora do Processo Seletivo — ProSel apresenta o resultado das contestacdes ao gab
acordo com os critérios do Edital de 2026 do Processo Seletivo para Programa de Residéncia Multiprofiss
Integrada em Atencéo na Terapia Intensiva.

POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE
« Questdo 13: CONTESTACAO INDEFERIDA.
+ Questdo 15: CONTESTACAO INDEFERIDA.

ENFERMAGEM
« Questdo 36: CONTESTACAO DEFERIDA/ QUESTAO ANULADA.

A Comissédo Coordenadora comunica que nao cabem nomtestacdes ao gabarito.
Colatina/ES, 14 de outubro de 2025.

Coordenacéo do Processo Seletivo 2026.
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POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE

Questéao 01

De acordo com a Portaria SAPS/MS n° 161, de 10 de dezembro de 2024, qual é o parametro de pessc
podem ser vinculadas a uma equipe de Saude da Familia (eSF) para o célculo do Componente Vinc
Acompanhamento Territorial em municipios com mais de 100.000 habitantes?

a) 3.000 pessoas
b) 3.500 pessoas
c) 5.500 pessoas
d) 5.000 pessoas
e) 10.000 pessoas

Questéo 02

A Portaria n® 161/2024 estabelece a metodologia de calculo do Componente Vinculo e Acompanhan
Territorial para as equipes. O artigo 11 traz que as equipes eSF, eAP, eSB e eMulti que tiverem sua pop!
atendida e cujos usuarios avaliarem o atendimento por meio do aplicative Meu SUS Digital fardo jus a
pontuagéo extra, a ser acrescida ao escore de acompanhamento. Nesse contexto, avalie as afirmagdes a

l. As equipes que apresentarem até 4,9% do total atendimentos da equipe avaliados terdo um acréscir
0,15 (quinze centésimos) no escore de acompanhal
Il. As equipes que alcancarem 5% ou mais dos atendiméntos da equipe avaliados terdo um acréscin
0,30 (trinta centésimos) no escore de acompanhar
[ll. O acréscimo referido sera concedido independentemente do tipo de avaliacdo realizada, com 0 obje
primordial de promover a ampliacdo da participagée dos usuarios, visando a qualificacdo dos servico
saude, em consonancia com seus interesses e, suas necessidades

E correto apenas o que se afirma em:

a) lell

b) l1elll

c) Llelll

d) el

e) ll
Questao 03

No contexto do Pacto pela’Saude, definido em 2006, a politica foi estruturada em trés dimensdes: Pact
Vida, Pacto em DefeSaido SUS e Pacto de Gestdo. O Pacto pela Vida refere-se prioritariamente a:

a) Garantir ajudicializacédo da saude como mecanismo principal de acesso.

b) Ampliar arede hospitalar privada conveniada ao SUS.

c) Praomover acentralizacdo administrativa e financeira da satude na Unido.

d) Eliminana.responsabilidade sanitaria dos municipios.

e)sEstabelecer metas e prioridades de saude, como mortalidade infantil e controle de doencas cronica:

Questao04

O artigo de Painet al. (2011), publicado na revisihe Lancet, faz uma andlise historica do Sistema Unico de
Saude (SUS), destacando conquistas como a universalizacdo do acesso e a descentralizacdo, mas
evidenciando limitacdes persistentes. Entre os desafios apontados pelos autores, um dos mais marcantes
se a dificuldade de garantir sustentabilidade e equidade no sistema.

De acordo com Paim et.alum dos principais desafios historicos enfrentados pelo SUS diz respeito a:

a) Excessiva autonomia financeira das equipes da Estratégia Salude da Familia.
b) Supresséo da participacdo social nos Conselhos de Saude.

¢) Reducao da cobertura de vacinacéo e vigilancia epidemioldgica.

d) Subfinanciamento crénico e desigualdades regionais no acesso a saude.

e) Exclusdo da iniciativa privada como prestadora de servi¢os de saude.
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Questao 05

A Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, conhecida como Lei Orgéanica da Saude, dispde sobre as cor
para a promocao, protecao e recuperacdo da saude, a organizacao e o funcionamento dos servigos correspe
no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS).

Segundo a Lei n° 8.080/1990, compete ao SUS:

a) Regular a previdéncia social e aposentadorias.

b) Executar ac6es de vigilancia sanitaria e epidemioldgica.
c) Definir politicas de seguranca publica.

d) Gerenciar exclusivamente hospitais privados.

e) Atuar apenas em campanhas de vacinacao.

Questao 06
A Lei n® 8.142/1990 dispde sobre a participacdo da comunidade na gestao do SUS. De acordo com essa I
instancia deve garantir essa participacao?

a) Assembleias Legislativas Estaduais.
b) Conselhos e Conferéncias de Saude.
c) Camaras Municipais de Vereadores.
d) Tribunais de Contas da Unido.

e) Ministério Publico Federal.

Questéao 07

A Portaria GM/MS n° 3.493/2024 altera a Portaria de Cansolidacdo GM/MS n° 6, de 28 de setembro de -
para instituir nova metodologia de cofinanciamento federal do Piso de Atencdo Priméria & Salde no ambi
Sistema Unico de Salde (SUS). Trata da metodalogia de célculo do componente Vinculo e Acompanhar
Territorial. Esse calculo considera:

a) Quantidade de hospitais privados no territorio
b) indice de Desenvolvimento Humane,(IDH)

c) Iindice de Equidade e Dimensiofiamento (IED)
d) Numero absoluto de médicos por municipio
e) PIB municipal

Questéo 08

O Decreto 7.508/2011 regulamenta a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, para dispor sobre a orgar
do Sistema Unico de Saude - SUS, o planejamento da saude, a assisténcia a salde e a articulagéo interfec
e da outras providénciasabe acordo com o Decreto 7.508/2011, o Mapa da Saude é:

a) Instrumento de'planejamento que identifica necessidades e oferta de servigos de saude
b) Documento de carater facultativo sem valor normativo

c) Relatorio financeiro sobre gasto publico em saude

d) Exclusivo'das secretarias estaduais

e) Usado apenas em auditorias da Unido

Questéao 09

A Constituicdo Federal de 1988 representou um marco para a saude no Brasil ao instituir o Sistema Uni
Saude (SUS), fundamentado nos principios da universalidade, integralidade e equidade. O art. 198 da
Magna estabelece diretrizes para a organizacdo e o funcionamento desse sistema publico de saude. De
com esse dispositivo constitucional, a organizacdo do SUS deve observar:

a) Centralizacdo administrativa e hierarquizagao vertical

b) Gestédo privada subsidiada com recursos publicos

c) Exclusividade da Unido na coordenac¢ao dos servi¢os

d) Descentralizacdo, atendimento integral e participacdo da comunidade
e) Financiamento apenas por meio de convénios internacionais
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Questao 10
Em relacdo ao assunto Estratégia da Saude da Familia (ESF), analise as afirmac6es abaixo.

A ESF é uma estratégia desenvolvida pelo Ministério da Salude com o objetivo de oferecer atenc:
forma mais resolutiva e humaniza

A ESF facilita a compreensao do paciente no contexto em que vive, como exemplo, as visitas domicil
qguepossibilitam a identificacdo dos componentes de cada nucleo fe

O Programa de Agentes Comunitérios de Saude (PACS) comecou suas atividades no inicio da déc:
70 como uma iniciativa de algumas areas do Norte do pais em buscar alternativas, para melhol
condi¢des de saude de suas comunid

Conjunto de acbes de saude individuais, familiares e coletivas que envolvem_ promocao, prevet
protecdo, diagndstico, tratamento, reabilitacdo, reducdo de danos, cuidados/paliativos e vigilanci
saude, desenvolvida por meio de préticas de cuidado integrado e gestéo qualificada, realizada com
multiprofissional e dirigida & populagdo em territério indefinido, sobre ds quals as equipes assur
responsabilidade sanital

Marque a opcdo CORRETA:

a) Apenas as afirmativas | e Il estédo corretas;

b) Apenas as afirmativas | e Ill estéo corretas;

c) Apenas as afirmativas I, Il e IV estdo corretas;
d) Apenas as afirmativas |, Il e IV estdo corretas;
e) As afirmativas I, Il, lll e IV estdo corretas.

Questao 11

A Politica Nacional de Atencdo Basica (PNAB), definidaipela Portaria n°® 2.436/2017, estabelece as diret
para a organizacao e funcionamento dos servicosde Atencao Basica no Sistema Unico de Saude (SUS). ¢
tematica, julgue as assertivas abaixo, colocando (V) para a assertiva verdadeira e (F) para a assertiva fals:

()
()
()
()

A PNAB visa ampliar e qualificar o acesso dos usuarios aos servicos de saude por meio de equ
multiprofissionais, fortalecendo agprevencao, promcdiagnostico e tratamento de doencas e agt

A PNAB tem na Saude da Familia'sua estratégia prioritaria para expansao e consolidagdo da Ate
Basica

Ha a obrigatoriedade defcarga horaria de 40 (quarenta) horas semanais para todos os profission:
saude membros das EQuipes de Atencéo Primaria (e

A Atencdo Bésicaéycaracterizada como porta de entrada preferencial do SUS, possui um esy
privilegiado de gestao do,cuidado das pessoas e cumpre papel estratégico na rede de atencao, sel
como base para o'seu ordenamento e para a efetivacao da integr:

A sequéncia correta de cima para baixo é:

Questao 12

Com o objetivo de fortalecer a Atencado Primaria a Saude no Brasil, a Portaria GM/MS n° 3.493/2024 regulan
o financiamento das equipes multiprofissionais (e-Multi), responsaveis por ampliar 0 escopo de cuidadc
resolutividade da rede. Essa normativa prevé um incentivo financeiro federal estruturado em trés dimensoe

elas:
a)
b)
C)
d)
e)

Infraestrutura, judicializacdo e cobertura universal.
Implantac&o, custeio e desempenho.

Planejamento, auditoria e regulacao.

Capacitacao, fiscalizacao e centralizacao.
Contratualizacéo, privatizacao e expansao hospitalar.
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A Portaria de Consolidagao n° 2 traz a consolidagdo das normas sobre as politicas nacionais de saude do :
Unico de Saude, a Politica Nacional de Atencdo Béasica (PNAB) esta na forma do Anexo XXII.
Sobre a PNAB, observe as assertivas abaixo julgando verdadeira com a letra (V) e falsa com a letra (F).

(
(

) A PNAB tem na Saude da Familia sua estratégia prioritaria para expansao e consolidacéo da Ate
Bésica

)  Serdo reconhecidas outras estratégias de Atencdo Basica, observados os principios e diret
previstos nesta portaria e tenham caréater perma

) Em areas de grande dispersao territorial, areas de risco e vulnerabilidadessocial, recomenda-
cobertura de 100% da populacdo com namero maximo de 950 pessoas |

) Unidade de Saude da Familia (USF): estabelecimento com pelo menosdly(uma) equipe de Saud

Familia, que possui funcionamento com carga horaria minima de 40 horas semanais, no minim
(cinco) dias da semana e nos 12 meses do ano, possibilitando acessa facilitado a |

A sequéncia correta de cima para baixo é:

a) V,F,V,F
b) F,V,F,V
c) V,F,F,V
d V,V,F,F
e) F,V,V,V
Questao 14

A Portaria GM/MS n° 3.493/2024 institui in€entivo financeiro das equipes multiprofissionais (e-Multi).
principal objetivo da criacdo dessas equipes é:

a)
b)
c)
d)
€)

Substituir as equipes de Atencdo Primaria (eAP) no atendimento do territorio.

Reduzir os custos do SUS com a eliminacéo de especialidades na atencao basica.

Garantir atendimento apenas.em areas de média e alta complexidade.

Excluir municipios de péguenao porte do financiamento da Atencéo Primaria.

Ampliar a resolutividade da Atencdo Priméria a Saude por meio da atuagdo integrada de profissiol
de diferentes areas.

Questéo 15

A Politica Nacional de ‘Atencédo Basica (PNAB), revisada em 2017, estabelece parametros para a organizac
equipes de Saude da Familia (eSF) e de Atencdo Priméaria (eAP), especialmente em municipios ou territor
menor partespopulacional. Nesses casos, uma Unica equipe deve ser responsavel por toda a popt
assegurande‘a coordenacao do cuidado, a ampliacdo do acesso e a resolutividade dos servigos. De acord

PNAB, eSse critério se aplica a localidades com menos de

habitantes.

a) 2.000
b) 3.500
c) 5.500
d) 4.500
e) 6.000
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Questao 16

A enfermeira Sara atua no setor de UTI pediatrica do Hospital S&o Marcos. Durante a passagem de plant
assume o cuidado do paciente pediatrico J.J.V., internado por infeccdo abdominal. Na checagem da pres
médica, identifica a seguinte ordem: Flagyl (metronidazol) 500 mg diluido em 100 mL para infusdo endovel
em 50 minutosConsiderando que a equipe de enfermagem do hospital usa o equipo macrogotas com fator
gotas/mL e que, em situacdes de precisdo, também pode ser utilizado equipo de microgotas com fator
microgotas/mL, responda, quantas gotasaogotas irdo infundir por minuto?

a) 10 gotas por minuto; 60 microgotas por minuto.

b) 30 gotas por minuto; 120 microgotas por minuto.
c) 30 gotas por minuto; 240 microgotas por minuto.
d) 40 gotas por minuto; 120 microgotas por minuto.
e) 60 gotas por minuto; 240 microgotas por minuto.

Questao 17

A enfermeira Julia, do Hospital S&o Marcos, recebeu a prescrigdo para o pagiente adulto internado por inf
sistémica: Penicilina Cristalina (P.C.) 1.750.000 Ul EV, a cada 4 horas, diluida em Soro Fisiol6gico 0,9%
mL para infundir em 30 minutog\o conferir 0 estoque, encontra, frascos de Penicilina Cristalina contenc
5.000.000 Ul por frasco (po liofilizado a reconstituir).

Considerando o frasco disponivel de 5.000.000 Ul, quanto do frasco (em mL apds reconstituicdo) deve ser
para obter a dose prescrita de 1.750.000 UI?

a) Diluir em 5 ml de agua destilada, considerand@lxml de 'p6 do frasco. O célculo deve ser realizado ¢
ml, desta forma aspirar 1,5 ml de solugcao que corresponde a 1.750.000 Ul de Penicilina Cristalina.
b) Diluir em 6 ml de agua destilada, considerando2 ml de pé do frasco. O calculo deve ser realizado ¢
ml, desta forma aspirar 1,5 ml de solugao.que corresponde a 1.750.000 Ul de Penicilina Cristalina.
c) Diluir em 6 ml de agua destilada, considerando 2 ml de p6 do frasco. O célculo deve ser realizado ¢
ml, desta forma aspirar 1,8 ml desSolucao que corresponde a 1.750.000 Ul de Penicilina Cristalina.
d) Diluir em 7 ml de agua destilada, considerando 1 ml de p6 do frasco. O célculo deve ser realizado ¢
ml, desta forma aspirar 2,0 40l"de selucéo que corresponde a 1.750.000 Ul de Penicilina Cristalina.
e) Diluir em 8 ml de agua destilada, considerando 2 ml de pé do frasco. O calculo deve ser realizado
10 ml, desta forma aspirar 3,5ml de solugdo que corresponde a 1.750.000 Ul de Penicilina Cristalin

Questao 18

No contexto da terapia.intensiva, cabe ao enfermeiro avaliar de forma criteriosa o padrao ventilatorio do pac
considerando aspectes cemo frequéncia, ritmo e amplitude dos movimentos respiratorios. Um dos pa
respiratérios caraeteristicos apresenta-se de forma ciclica, com incursfes respiratérias progressivament
profundas atédatinginuma amplitude maxima, seguidas por uma reducgéo gradual da amplitude até a ocor
de apneia..Esse tipo de respiracdo esta frequentemente associado a condi¢des clinicas como insuficiéncia c
grave, acldente,vascular cerebral, traumatismo cranioencefélico e cetoacidose diabética. Diante do exp
avaliando @ ritmo da figura abaixo, identifique qual padrao respiratério corresponde a descricao:

*Imagem de acesso aberto. 23/9/2025.

a) Respiracéo de Biot.

b) Respiracdo de Kussmaul.

c) Respiracéo de Trepopneia.

d) Respiracdo de Cheyne-Stokes.
e) Respiracdo de Platipneia
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Questao 19

No ambiente hospitalar, o enfermeiro é responsével ndo apenas pela administracdo correta das medicago:
também pela vigilancia continua de possiveis efeitos adversos, interagcdes medicamentosas e reac¢des i
do paciente. Durante uma visita multiprofissional a clinica médica, a equipe discute a importancia
conhecimento das principais classes farmacologicas utilizadas no cotidiano hospitalar, ressaltando
seguranca do paciente depende da correta identificacado das acdes e cuidados de enfermagem associadc
medicamento.

Diante disso, associe corretamente cada farmaco a sua respectiva classe ou principal efeito terapéutico:

1-Codeini
2-Clorpropamid
3-Dexametasor
4-Dexclorfeniramin
5-Diazepan
6-Digoxine

Antidiabéticc

Corticosteroid

Analgésico, entorpecente, antitussic
Antiansioliticc

Cardiotonico digitalic
Anti-histaminico H

NN NN NN

[N )

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta de associacao:

a) 2,3,1,5,6,4
b) 4,3,1,5,6,2
c) 2,1,3,5,6,4
d) 5,6,4,3,2,1
e) 654,321

Questéao 20

Na Unidade de Terapia Intensiva, o enfermeiro-assume papel fundamental na vigilancia clinica e na assis
direta ao paciente em uso de via aéreapartificial. A intubacdo orotraqueal esta indicada em situacoes
comprometimento grave do nivel de consciéncia, trauma facial ou oral, acimulo de secrecoes, fal
respiratoria ou ainda quando ha necessidade de suporte com ventilagdo mecanicabuvasieao cuidado de
enfermagem, a equipe deve estaf atenta a prevencao de complica¢des, como extubacao acidental, lesdes tr
broncoaspiracdo e obstrucdode tube. Para tanto, o conhecimento técnico-cientifico sobre os procedimen
enfermagem na intubacgéo endotragueal e sua manutencao € indispensavel.

Considerando esse contexto, analise as afirmativas abaixo:

I.  Realizar auscultapulmonar a intervalos regulares de 4 horas no paciente intubado permite identific
precoce de,movimentacédo ou desconexao acidental da canula.
II.  Monitorar 0 pesicionamento do tubo em relacdo a arcada dentaria, registrado em cenfisretites
identificar desposicionamento da canula e prevenir extubacéo acidental.
.  Mantera pressao do cuff em torno de 5 a 10 mmHg, visto que a insuflacdo do cuff deve ser feita c
minimo volume de ar necessario para assegurar o posicionamento da canula.

Assinale/a alternativa correta:

a) I, llelll.

b) Apenas|elll.
c) Apenas e lll.
d) Apenas Il e lll.
e) Apenas ll.
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Questéao 21

Um estudo conduzido em um hospital universitario do Rio de Janeiro, no periodo de 2011 a 2012, identi
gue, entre 355 pacientes internados em unidade de terapia intensiva, 32,4% apresentaram pelo menos um
adverso, sendo estimada uma incidéncia de 9,4 eventos adversos a cada 100 pacientes-dia (DOI: 10.159(
311X00081815).

Evidéncias como esta ressaltam a relevancia da atuacéo do enfermeiro na implementacao de estratégias \
a reducédo da ocorréncia de eventos adversos e ao fortalecimento da seguranca do paciente

Nesse contexto, avalie as afirmativas a seguir:

I.  Os principais fatores relacionados as iatrogenias compreendem: caracteristicas  @os pacie
disponibilidade e utilizacdo de protocolos, atributos individuais dos profissionaisgpaspectos relacione
a equipe, fatores ambientais, organizacionais e de gerenciamento.
Il. A notificacdo de eventos adversos deve ser estimulada, acompanhada de anéliseeritica, sendo nec
a aplicacao de medidas punitivas aos envolvidos.
lll. A fim de reduzir a ocorréncia de eventos adversos, procedimentos e rotinas de maior risco devem p
redundéancia, ainda que tal medida represente aparente retrabalho.
IV. Ainstituicdo de sistemas de analise de erros deve ter como foco@ avaliagao dos processos, contanc
a participacao da lideranca e de todas as instancias interdisciplinares€nvolvidas no cuidado.

Esta correto o que se afirma em:

a) Apenas|.

b) Apenas |, llelV.
c) Apenas|, lllelV.
d) Apenaslile V.
e LILIlelVv

Questéao 22

Um homem de 32 anos, previamente higido, foi admitido no pronto-socorro apés acidente automobilistico
trauma toracico fechado. Durante & avaliacdo inicial, apresentou dispneia intensa, taquicardia, hipoten
diminuicdo do murmurio vesieular ‘em hemitérax direito. O exame de imagem evidenciou pneumotc
hipertensivo, sendo realizada drenagem em selo d’dgua no 5° espaco intercostal, linha axilar média. Nas
subsequentes, o0 pacienté fol encaminhado a Unidade de Terapia Intensiva, onde permanece com dreno t
instalado, apresentando debito de ar e pequeno volume de secre¢cdo hematica pelo sistema.

Nesse contexto, competesa equipe de enfermagem, no que se refere a manutencéo do dreno de térax:

.  Manter© sistema de drenagem toracica sempre abaixo do térax do paciente.
Il.  Pincar o'dreno sempre que o paciente necessitar de transporte.
lll. Incentivar atosse, a respiracao profunda e a deambulagéo, se possivel.
IV. _Manter 0 paciente em posicdo semi-fowler e movimenta-lo no leito a cada 2 horas.

Sao0 corretas:

a) apenasle lV.

b) apenas lll e IV.
c) apenas |, Il e lll.
d) apenas |, llelV.
e) apenas |, lll e IV.
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Questéao 23

Uma paciente de 56 anos, portadora de neoplasia gastrointestinal em quimioterapia, foi internada para trata
de sepse de origem urinaria. Durante a internacéo, apresentou dificuldade de acesso venoso periférico,
indicada a instalacdo de um cateter venoso central (CVC) na veia subclavia direita para antibioticotera
reposicao volémica. A equipe de enfermagem é responsavel por acompanhar a evolucao da paciente e rea
cuidados relacionados a manutengédo do CVC, visando a prevencdo de complica¢des, como infeccdo da c
sanguinea e obstrucédo do dispositivo. Nesse contexto, € correto afirmar que compete a enfermagem:

I.  Observar a ocorréncia de febre ou sinais de hiperemia e secrecdo na insercao do catéter.
Il.  Fixar adequadamente o CVC a pele do paciente e adotar atencdo especial na manipulacédo do n
durante procedimentos de higiene, realizacdo de radiografia de térax ou mudanga de,decubito.
[ll.  Retirar imediatamente o cateter ao identificar sinais flogisticos no sitio de inser¢ao.
IV. Realizar a troca do curativo do cateter, somente se sujidade visivel.

Sao corretas:

a) Apenasle ll.

b) Apenas | e lll.
c) ApenaslelV.
d) Apenas i e lll.
e) Apenaslle IV.

Questao 24

A Lei n° 7.498 de 25 de junho de 1986, dispfe sobre a regulamentacdo do exercicio da Enfermagem no [
Enfermagem e suas atividades auxiliares somente podem ser exercidas por pessoas legalmente habili
inscritas no Conselho Regional de Enfermagem c@m, jurisdicdo na area onde ocorre o exercicio. No artigo

desta lei, € determinado que o Enfermeir@ exerce todas as atividades de Enfermagem, cabenc
privativamente:

a) participacao no planejamento, execugéo e avaliacdo da programacao de saude.

b) prescricdo de medicamentos, estabelecidos em programas de saude publica e em rotina aprovac
instituicdo de saude.

c) cuidados de enfermagem de maior complexidade técnica e que exijam conhecimentos de base ciel
e capacidade de tomar‘decisdes imediatas.

d) assisténcia de enfermagem a gestante, parturiente e puérpera.

e) execucao do part@ sem distocia.

Questéao 25

O Cadigo de Etieandos Profissionais de Enfermagem (Resolucéo do Conselho Federal de Enfermagem ne. !
2017), esta organizado em capitulos e inclui direitos, deveres, proibi¢cdes, infracdes e aplicacdo das penal
pertinentes,a conduta ética dos profissionais de enfermagem. Analise as alternativas e marque a que const
direito dos profissionais de enfermagem:

a) prestar assisténcia de enfermagem em condi¢cdes que oferecam seguranca, mesmo em caso de su
das atividades profissionais, decorrente de movimentos reivindicatérios da categoria.

b)“aplicar o processo de enfermagem como instrumento metodoldgico para planejar, implementar, ava
documentar o cuidado a pessoa, a familia e a coletividade.

c) incentivar e apoiar a participacdo dos profissionais de enfermagem no desempenho de atividade
organizacdes da categoria.

d) recusar-se a executar prescricdo de enfermagem e médica sem assinatura e sem numero de regi
profissional prescritor, mesmo em situacao de urgéncia e emergéncia.

e) direito de comunicar formalmente ao Conselho Regional de Enfermagem fatos que infrinjam disposit
éticos-legais e que possam prejudicar o exercicio profissional e a seguranca a saude da pessoa, da
e da coletividade.
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Questéao 26

A ausculta pulmonar constitui uma das etapas essenciais do exame fisico realizado pelo enfern
possibilitando a diferenciacéo entre sons respiratorios normais e a identificacdo de ruidos adventicios, os
podem indicar alteragBes patoldgicas no sistema respiratério. Considerando essa pratica clinica, anal
afirmativas a sequir:

I.  Roncos ocorrem em consequéncia da passagem de ar pelas vias aéreas estreitadas, repletas de s
ou liquidos. Sado mais audiveis durante uma expiracdo e se modificam com a tosse.
Il.  Atrito pleural € uma respiracdo ruidosa causada por uma obstrucdo ao nivel da laringé e/ou traqueie
lll.  Sibilos assemelham-se ao rompimento de pequenas bolhas, podendo ser auscultados no final da ex|
e no inicio da inspiracdo e nao se modificam com uma tosse.

E correto o que se afirma em:

a) apenas afirmativa I.

b) apenas afirmativa Il.

c) apenas afirmativa .

d) apenas alternativas Il e Ill.
e) apenas alternativas | e .

Questéao 27

Um paciente de 64 anos, portador de Doenc¢a Pulmonar Obstrutiva,Crénica, foi admitido no pronto-socorro
gueixa de dispneia intensa, cansaco aos minimos esfor¢es e sonoléncia progressiva. Ao exame fisico, ap
tiragem intercostal, uso de musculatura acessoria, frequéncia respiratoria de 32 irpm e saturagéo periférica
em 82% em ar ambiente. Diante da suspeita de descompensacao respiratéria, foi solicitada gasometria ¢
com 0s seguintes resultados:

pH: 7,28

PaCQ: 60 mmHg
HCGs: 28 mEq/L
PaQ: 55 mmHg

Com base nos dados apresentados, qual é a interpretacéo correta da gasometria arterial?

a) Acidose metabdlica compensada, com hipoxemia moderada.

b) Acidose respiratéria descompensada, sem evidéncia de hipoxemia.
c) Alcalose respiratéria. descompensada, com hipoxemia grave.

d) Alcalose metaholica parcialmente compensada, com hipoxemia leve.
e) Acidosg'respiratoria parcialmente compensada, com hipoxemia.

Questéao 28

Choque € uma sindrome complexa caracterizada pela incapacidade do sistema circulatério em fornecer ox
e ngtrientes aos tecidos de forma a atender suas necessidades metabdlicas. No choque ha uma inadeqt
perfusao/organica em atender a demanda de oxigénio tecidual. Assim, quanto ao padrao hemodinamico, o ¢
gue normalmente se caracteriza na embolia pulmonar, no tamponamento cardiaco ou no pneumc
hipertensivo é:

a) Hipovolémico.
b) Obstrutivo.
c) Cardiogénico.
d) Distributivo.
e) Anafilatico.
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Questéao 29

A maioria dos quadros neuroldgicos de urgéncia requer intervencgdes cirdrgicas ou tratamento de supo
hipertensao intracraniana aguda (HIC) requer medidas terapéuticas especificas, dada a vulnerabilidade do ¢
nervoso central. Nesses casos, a monitorizacao da presséao intracraniana (PIC) fornece informagdes impo
gue precedem o aparecimento de sinais e sintomas de descompensacao, permitindo assim tratament
precoce e eficaz. Em relacdo a PIC, avalie as afirmacdes:

. E a pressdo resultante da presenca de trés componentes dentro da caixa craniana: comp
parenquimatoso, componente liquorico e componente vascular.

Il.  Os cuidados de enfermagem em pacientes com monitoracao da PIC visam manter a circulacdo ence
efetiva mediante preservacdo da pressao de perfusdo cerebral (PPC) e oferta_adequada de oxic
glicose.

[ll.  Nos procedimentos de enfermagem para controle da hipertenséo intracraniana inclui-se promover c
de oxigénio em 100% antes das aspiracdes traqueais e /ou nasais.
IV. Odeal é que a PIC esteja > 20 mmHg e PPC < 70 mmhg.

S&o corretas:

a) Apenasle ll.

b) Apenas Il e lll.
c) Apenas |, Il e lll.
d) Apenasl,llelV.
e) Apenaslle IV.

Questéao 30

A Resolucdo COFEN n° 736, de 17 de janeiroade 2024, dispbe sobre a implementacdo do Proces:
Enfermagem em todo contexto socioambiental#ondeiocorre o cuidado de Enfermagem. Assim, o Proces
Enfermagem organiza-se em cinco etapas inter-relacionadas, interdependentes, recorrentes e ciclicas. £
que compreende a coleta de dados subjetivos e @bjetivos inicial e continua pertinentes a salde da pessoa,
coletividade e grupos especiais, realizadasmediante auxilio de técnicas para a obtencao de informacdes s
necessidades de cuidado de enfermagem € de salde relevantes a pratica é:

a) Evolucao de Enfermagemt

b) Anotacdo de Enfermagéem.

c) Implementacéo de Enfermagem.
d) Avaliacdo de Enfefmagem.

e) Planejamento de Enfermagem.

Questao 31

O enfermeiro Joao realiza a internagao do cliente J.J.K., 79 anos, na Unidade de Terapia Intensiva, de
pneumonia associada a broncoaspiracéo. A paciente encontra-se acamada ha 10 anos e apresenta lesao pc
na regido sacral, com perda de tecido de espessura total e exposi¢cdo de tenddo, acompanhada de secr
algumas‘areas do leito da ferida. A extensao da lesdo é de aproximadamente 7 cm e a profundidade de
Considerando os critérios de estadiamento de lesGes por pressdo e os registros de enfermagem no pront
lesdo deve ser classificada como:

a) Estagio I.

b) Estagio Il.

c) Estagio lll.

d) Estéagio IV.

e) Nao classificavel.
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Questéao 32
Com base na Resolugcdo COFEN n° 736, de 17 de janeiro de 2024, que dispde sobre a implementacéo do P
de Enfermagem, analise as afirmativas:

I. A consulta de Enfermagem deve ser organizada e registrada conforme as etapas do Processo de Enfert

II. Diagnodstico de Enfermagem, compreende a identificacdo de problemas existentes, condigoe:
vulnerabilidades ou disposi¢des para melhorar comportamentos de salude. Estes representam o julge
clinico das informac@es obtidas sobre as necessidades do cuidado de Enfermagem e saude da pessoa,
coletividade ou grupos especiais.

lll. Evolucdo de Enfermagem, compreende o desenvolvimento de um plano assistencial /direcionado p
pessoa, familia, coletividade, grupos especiais, e compartilhado com os sujeitos do\cuidado e equi
Enfermagem e saude.

IV. Os Técnicos e Auxiliares de Enfermagem, em conformidade com o disposto na Lehn® 7.498, de 25 de j
de 1986, e do Decreto 94.406, de 08 de junho de 1987, que a regulamenta, participam do Proces
Enfermagem, com Evolu¢bes de Enfermagem, bem como na implementacao dos' cuidados prescritos
checagem.

S&o corretas:

a) Apenasle ll.

b) Apenas | e lll.
c) Apenas|, Il elll.
d) Apenasilie V.
e) Apenaslile IV.

Questéao 33

O eletrocardiograma (ECG) € um exame essentCial nayavaliacdo cardiaca, realizado por meio de ele
posicionados em areas especificas do torax, bracos eypernas. O ECG registra as variacdes elétricas dec
da despolarizacao e repolarizacdo das células eardiacas, permitindo a identificacdo de alteracdes no ritnr
conducéo elétrica do coragdo. O conhecimento e a interpretacdo correta do ECG sdo fundamentais |
enfermeiro, uma vez que orientam o planejamento e a execucao da assisténcia de enfermagem segura e
em evidéncias. Assim, avalie as assergées a seguir e se h4 relacdo proposta entre elas:

A onda P é a disseminacdo da deSpolarizacao nos atrios para causar contracao atrial.
PORQUE
A onda T mostra o impulse atrial"desde os atrios até o nddulo atrioventricular.

a) A assercao | € uma proposicéao falsa, e a Il € uma proposicéo verdadeira.

b) A assercédo | € uma proposicao verdadeira, e a Il € uma proposicao falsa.

c) As assercoes | edl'sao proposicdes verdadeiras, mas a Il ndo é uma justificativa correta da I.
d) As assercoes,l e 1l sdo proposi¢des verdadeiras, e a Il € uma justificativa correta da |.

e) As assercoes | e Il sdo proposicoes falsas.

Questao34

Maria, 68 anos, diabética, foi admitida na unidade de internagdo com ulcera por pressao na regiao sacral, d
de diametro e 1,5 cm de profundidade, com presenca de tecido de granulacao e exsudato seroso moderado.
a perda significativa de tecido e a impossibilidade de aproximar as bordas da ferida, o cirurgido optoL
tratamento conservador com curativos estéreis e manutencdo da umidade adequada para promover cicatt
Considerando o tipo de cicatrizacdo envolvido nesse processo, a ferida de Maria esta cicatrizando por:

a) Primeira intencdo

b) Segunda intencéo

c) Terceira intengao

d) Cicatrizacdo por enxerto

e) Cicatrizacdo por sutura tardia
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Questao 35

Na prescricdo meédica da paciente K.K.J., 60 anos, internada na UTI do Hospital Santa Marcia, con:
necessidade de passagem de sonda nasoentérica para fins de inicio de alimentacdo. Sabe-se que nutrica
pode ser definida como a alimentagao para fins especiais, com ingestao controlada de nutrientes, na forma |
ou combinada, de composicéo definida ou estimada, especialmente formulada e elaborada para uso por
ou via oral, industrializada ou ndo. Avalie as afirmativas e responda quais sdo os cuidados de enfermagt
monitoracao do paciente em terapia nutricional enteral.

I.  Avaliar as condi¢cfes de hidratacao do paciente: turgor da pele, condicbes da mucosa; débito urinari
Il.  Realizar higiene oral de 4 em 4 horas.
[ll.  Monitorar o funcionamento intestinal por meio do controle das evacuacdes egdalausculta de ru
hidroaéreos.
IV.  Prevenir obstrucdo da sonda enteral, especialmente em pacientes que recebem, além da nutricao ¢
medicamentos pela sonda.
V.  Se houver obstrucéo da sonda, o procedimento recomendado para deSabstrugao é a utilizacao de fi

E correto o que se afirma em:

a) I, I, Il e IV, apenas.
b) 1, 1l e IV, apenas.

c) I, lll eV, apenas.

d) Il, Il e IV, apenas.
e) I, Ill, IV eV, apenas.

Questdo 36 ANULADA



Caderno de questdes

Questéao 37

Um paciente adulto encontra-se internado em Unidade de Terapia Intensiva devido a instabilidade cl
decorrente de sepse de foco pulmonar. Durante a internacéo, apresenta necessidade de sonda vesical de
para monitoramento rigoroso do balanco hidrico. Nesse contexto, o cuidado de enfermagem assume papel
para garantir a seguranca do paciente, prevenir infeccdes e promover a qualidade da assisténcia. Consider
boas praticas assistenciais relativas ao uso da sonda vesical de demora, avalie as afirmacgfes a seguir e
se verdadeiro ou falso.

() Atentar para a ocorréncia de febre, obstrucdo da sonda, espasmo muscular e urina turva.
() Alternar fixacdo da sonda diariamente.
() Manter o tubo coletor em posi¢éo superior ao abdome.

A ordem correta, de cima para baixo, é:

a) V,F,F.
b) F,F,

)
)
)

F
F,V,F.
V,V, F.
V,F,V

c
d
e )
Questéao 38

Um paciente de 72 anos, com diagnéstico de insuficiéncia cardiaca descompensada e pneumonia asso
ventilagdo mecanica, encontra-se internado em Unidade de‘Terapia Intensiva. Durante a visita multiprofissi
a equipe de Enfermagem registra em prontuario os seguinteés achados: dispneia intensa, ortopneia, ol
estertores crepitantes bibasais e cianose periférica.

Considerando os termos técnicos de Enfermagem e Sua,correta aplicacao, assinale a alternativa que repre
associa¢cdo adequada entre os sinais e sintomasydeseritos e suas respectivas definigdes:

a) Estertores crepitantes = ruidos respirat@rios descontinuos, semelhantes a "crepitacdo de sal gr
associados a secrecdo em grandes vias aéreas; Cianose = coloracdo arroxeada da pele e n
decorrente da reducéo da oxigenacao tecidual.

b) Ortopneia = dificuldade respifatoria.gue se agrava no decubito e melhora em posicao sentada; Oligt
producéo urinaria inferior.a 400-500 mL/24h; Estertores crepitantes = ruidos respiratdrios associadc
colabamento e abertura‘de alvéolos.

c) Dispneia = respiracdesacelerada e superficial; Ortopneia = dificuldade respiratoria em posicéo ortosts
Oliguria = eliminag@o de.urina em volume superior a 2.500 mL/24h.

d) Dispneia = suspensao temporaria da respiracdo, caracterizada pela auséncia de movimentos respire
Cianose = hiperpigmentacao cutanea de causa metabdlica; Oliguria = diurese superior a 3.000 mL/z

e) Ortopneia= dificuldade respiratéria que se apresenta apenas durante a deambulacdo; Este
crepitantes =pruido continuo expiratério de alta tonalidade; Cianose = coloracdo amarelada da p
mucosas devido ao acumulo de bilirrubina.

Questéo 39

Umgpaciente de 42 anos foi admitido na Unidade de Terapia Intensiva apds um acidente automobilistico ¢
No'exame fisico, o enfermeiro intensivista identifica que o paciente abre os olhos apenas quando estimulad
dor, apresenta emissdo de sons ininteligiveis e realiza movimentos de flexdo anormal dos membros supt
em resposta ao estimulo doloroso. Com base na avaliacdo clinica descrita e na aplicacdo da Escala de C
Glasgow, assinale a alternativa que apresenta corretamente a pontuacao do paciente e a classificacdo do
consciéncia:

a) Escala de Glasgow 6 pontos, classificagdo coma grave.
b) Escala de Glasgow 7 pontos, classificagcdo coma grave.
c) Escala de Glasgow 9 pontos, classificagdo coma moderado.
d) Escala de Glasgow 8 pontos, classificacdo coma moderado.
e) Escala de Glasgow 10 pontos, classificagdo coma leve.
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Questéao 40
A nutricdo parenteral total (NPT) constitui um recurso terapéutico de alta complexidade, cuja seguranca e efi
dependem do trabalho integrado de uma equipe multiprofissional. Nesse contexto, o enfermeiro e a equi
enfermagem exercem papel fundamental, visto que séo responsaveis por cuidados especificos que en
desde a correta manipulacdo da solucédo até a vigilancia continua de possiveis complicacdes relacion
infusdo. Considerando as boas préaticas de enfermagem voltadas a conservagédo e administragdo da NPT,
as afirmativas:
l. E vedado ao profissional de enfermagem acrescentar substancias a solugdo previamente manipulada.
Il. O equipo utilizado para infusdo da NPT deve ser trocado a cada 24 horas.
lll. Ainfusdo da NPT pode ser realizada por sistema gravitacional, devendo o enfermeirotajustano gotejar
manualmente.
IV. Diante de sinais sugestivos de choque pirogénico, a administragcdo da NPT déve ‘ser imediatan
interrompida.
V. A solucdo de NPT deve ser homogénea e a presenca de particulas ou ‘corpos, estranhos é consi
aceitavel.

Quais afirmativas estao corretas?

a) Apenas |, I, lll e V.
b) Apenasl|, llelV.
c) Apenas|ellll.

d) Apenasllie IV.

e) Apenasll, llle V.

Questao 41

(Enade, 2013) Um paciente de 23 anos de idade {0i internado na unidade de terapia intensiva, em period
operatoério imediato de cirurgia de craniotomiafpara exérese tumoral. O paciente encontra-se em venti
mecanica por tubo orotraqueal, com monitoriZagdo pressorica arterial, cardiaca e da pressao intracraniana
além de oximetria de pulso. Mantém acesso ven@se central em subclavia direita com curativo oclusivo. Apre
anisocoria e sinais de hipertensdo intra€raniana como complicacdes poOs-operatorias. Nessa situacgao,
intervencao de enfermagem indicada para 0 posicionamento do paciente no leito?

a) Manter o paciente em deglbito dorsal, com elevacao da cabeceira do leito de 15° a 30° de inclinag
com a cabeca e o0 pescoco alinhados em posicao anatdmica.

b) Manter o paciente em,dectbito dorsal, com elevacédo da cabeceira do leito acima de 30° de inclinag
a cabeca e 0 pescoco alinhados.

c) Manter o paciente ‘em decubito lateral, com elevacdo da cabeceira do leito de 15° a 30° de inclinag
com membros fléxionados.

d) Manter o pacienté em decubito lateral, com elevacédo da cabeceira do leito acima de 30° de inclinag
com membres, flexionados.

e) Manter @ paciente em posicdo de Trendelenburg, com a cabeca e 0 pescoco alinhados em pc
anatémica.

Questéo 42
“A enfermagem € uma ciéncia cujo objetivo é a implantacdo do tratamento de doencas e o cuidad
ser‘humano, individualmente, na familia ou_em comunidade de modo integral e holistico”. No Brasil, 0 exerc
profissional da enfermagem, é assegurado pelo Decreto n°® 94.406/1987, regulamentado pela Lei n® 7.498
Assim, entre as atividades privativas da supervisao de enfermagem, estao:
a) Prescricdo de medicamentos previamente estabelecidos em programas de saude publica e em
aprovada pelo municipio.
b) Participacdo no planejamento, na execucéo e na avaliagdo de saude.
c) Participacdo em projetos de construgcao ou reforma de unidades de internacao.
d) Participacdo em programas e atividades de educacéao sanitaria, visando a melhoria de saude do indi
da familia e da populagédo em geral.
e) Organizacdo, planejamento, coordenacdo, execucdo e avaliagdo dos servicos da assisténc
enfermagem, organizacéo e direcdo dos servigos de enfermagem.
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Questao 43

A cardioverséo elétrica € um procedimento utilizado para reverter arritmias mediante a administracéo de
corrente elétrica direta e sincronizada que despolariza o miocardio. Sobre o procedimento avalie os cuidac
enfermagem:

I.  Colocar o paciente em posi¢do Fowler e obter acesso venoso periférico.
Il.  Remover objetos metalicos do paciente.
[ll.  Preparar as pas aplicando o gel condutor indicado, em quantidade suficiente, a fim de dimint
resisténcia transtoracica, assegurando a conducdo elétrica através do tecido subcutaneo.
IV.  Desconectar o oxigénio durante a cardioversao.

Quais afirmativas estao corretas?

a) Apenas |, Il e lll.
b) Apenaslle IV.

c) Apenasll, lllelV.
d) Apenaslile IV.
e) Apenas Il e lll.

Questéao 44

A tragueostomia constitui um procedimento cirdrgico no qual segealiza uma abertura artificial na traqueia,
a insercdo de uma canula especifica para garantir a via aérea. O manejo adequado desse dispositivo
cuidados sistematicos de enfermagem, a fim de prevenir. complicacdes e promover seguranga ao pa
Considerando as recomendacdes técnicas acerca da assisténcia de enfermagem ao paciente traqueostt
analise as afirmativas a seguir e assinale com V (verdadeire) ou F (falso):

() Acénulade traqueostomia é mantida em posigao per cadarcos fixos ou fita apropriada ao redor do pe
do paciente. Geralmente, uma compressa de gaze esterilizada € colocada entre a canula e a pe
absorver a drenagem e reduzir o risco de Infeccao.

() O paciente requer monitoramento e avaliagéo continua. A abertura da traqueostomia deve ser m
permeavel através da aspiracao correta das secrecoes.

() O baldo de uma canula de tragueostomia deve ser insuflado quando o paciente necessita de ver
mecanica ou esta em alto risco deraspiracdo. Geralmente a pressdo € mantida abaixo de 35 mmH
evitar lesdo e acima de 254MmHg para evitar aspiracao.

A ordem correta, de cima para baixo, é:

a) F,F,V.
b) V,F, V.
c) V,F, F.
d V,V,F.
e) F,V, F
Questéao 45

Enfermeira Joana ao avaliar o acesso venoso periférico do paciente K.V.O, 65 anos, em membro superior ¢
verificalque ‘a pele esta fria e palida, edema de 3,0 cm, bem como o paciente esta queixando de dor local
avallagao a enfermeira retira 0 acesso venoso periférico e se prepara para avaliar a rede venoso do paciel
realizacdo de novo acesso. No momento de realizar o registro de enfermagem, como a enfermeira Joan
classificar a infiltrac&o identificada:

a) grau 0
b) grau l
c) grau 2
d) grau 3
e) grau 4
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Questéao 46

Durante uma auditoria de boas praticas em um hospital geral, a equipe de controle de infeccdo observc
alguns profissionais de enfermagem nao realizavam a higienizacdo das maos de forma consistente. A enfe
responsavel questionou sobre os momentos especificos em que a higienizagdo deve ocorrer, destacand
adesao a esse procedimento é considerada a medida mais eficaz para a prevencao das infeccdes relaci
assisténcia a saude (IRAS). Assim, recomenda-se que a higienizacado das maos seja realizada, quando:

I.  As maos estiverem visivelmente sujas.
II. Ao entrar e sair da unidade.
[ll.  Antes e ap0Os o0 contato com o paciente.
IV.  Antes e ap0s contato com superficies, objetos e equipamentos préximos ao paciente.
V. Ao mudar de local corporal, de um contaminado para outro limpo, durante o cuidade,com o paciente
VI.  Se o profissional estiver utilizando luvas estas podem ser utilizadas em substituicdo a higienizacac
maos.

Quais afirmativas estao corretas?

a) Apenas |, I, 1l IVeV.

b) Apenas |, Il lll elV.

c) Apenasl|, lllelV.

d) Apenas i, I, IV e VL.

e) Apenasll, lll e VI.
Questéao 47

Durante o plantdo em um centro cirtrgico de um haspital universitario, a enfermeira responsavel pela uni
observou que, em procedimentos recentes,4a equipe nao estava seguindo rigorosamente todas as et
Protocolo de Cirurgia Segura da OMS. Em um paeiente submetido a colecistectomia laparoscopica, foi dete
discrepancia entre o prontuario e o consentimento cirdrgico quanto ao procedimento planejado, além de sir
risco relacionados a alergias medicamentosas. Considerando as praticas de seguranca do paciente e preve
eventos adversos em cirurgia, assinaleda alternativa que apresenta corretamente a etapa do prc
internacional:

a) A segunda etapa ocerre antes da saida do paciente da sala cirdrgica, momento em que o proced
realizado € novamente verificado, os materiais e os instrumentais utilizados.

b) A primeira etapa ocorre antes da inducdo anestésica, em que é conferida a identidade do pacie
marcacao do'localcirirgico, a assinatura do termo de consentimento, a realizacdo da avaliacac
anestésica.e a conformidade de medicamentos e equipamentos de anestesia. Também sdo antecif
dificuldades de intubacao, alergias e o risco de hemorragias.

c) Naterceiraetapa é questionado o inicio da administracéo de antimicrobianos, quando indicado, bem
avallagéao do risco de perda sanguinea > de 500 ml, ainda € realizada a demarcacao da lateralidade
Cirdrgico.

d) Nasegunda etapa os aspectos criticos do pos operatorio imediato sdo discutidos pela equipe, bem
as amostras de material biolégico, quando existem, sao verificadas.

e) ‘Na primeira etapa, todos os membros da equipe se apresentam e conferem a disponibilidade de to
exames de imagem, do instrumental e dos equipamentos, se a esterilizacdo dos materiais e instrun
foi realizada com sucesso. Nesta etapa discutisse as principais preocupacoes para a recuperacao e
do paciente.
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Questéao 48

(Enade, 2023) Um homem com 29 anos de idade, com peso estimado de 90 kg, vitima de um aci
automobilistico, foi resgatado pelo Servico de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU) e admitido em unid
hospitalar com hipétese diagndstica de fratura de fémur e traumatismo toracoabdominal. Ao exame fi
constatou-se: Glasgow = 12; hipotensdo (pressao arterial = 90 x 50 mmHg); bulhas ritmicas taquicar
(frequéncia cardiaca = 120 bpm); taquipneia com diminuicdo dos murmurios fisiol6gicos a esquerda e pre:
de enfisema subcutaneo (frequéncia respiratoria = 28 irpm); abdome distendido e doloroso a palpacéo. O pse
evoluiu com rebaixamento do nivel de consciéncia, hipotensao arterial e piora da dispneia. Diante desse c
clinico, foi submetido a entubacéo orotraqueal e ventilagdo mecanica invasiva. Foram providenciadas inste
de cateter venoso central em veia jugular esquerda, solucao de sedacao e droga vasoativa‘em bomba de
continua, além de realizac&o de toracotomia com drenagem de térax em selo d’agua a.esquerda.

No caso clinico apresentado, a enfermeira devera, de imediato:

a) manter o protocolo de paciente com traumatismo toracoabdominal, obsefvando estado geral, equi
hemodinamico e perfusdo dos cateteres a cada 30 minutos.

b) prestar assisténcia de enfermagem ao paciente com hemodinamica instavel e providenciar sond
nasogastrica para alivio da distensdo abdominal.

c) acionar a equipe médica caso persistam a hipotensao arterial s€m respostas a ressuscitacao volén
aumento da distens&o abdominal.

d) prescrever a reposicéo volémica, observando sinais de distensdo abdominal ou edemas a cada 30 ir

e) monitorizar o ritmo e a hemodinamica da funcao cardiaca, bem.como avaliar a perfusao tecidual, um
que ha risco de o paciente apresentar problemas de perfusao.

Questéao 49

Uma das principais atribuicbes da equipe de enfermagem € a administracdo de medicamentos. De acordo
codigo de ética dos profissionais de enfermagem € proibido administrar medicamentos sem conhecer indic
acao da droga, via de administragao e potenciais risces, respeitados os graus de formagao do profissional.
avalie as afirmativas abaixo quanto a administra¢ao de medicamento.

I. Na administracdo de medicamentosper via intradérmica, deve ser administrado um volume maximo de O,

[I. A técnica em Z é recomendada principalmente para medicamentos com alta probabilidade de refluxo (ole
e suspensdes) e para medicamentos.em que o refluxo pode causar danos a pele, como anticoncepci
medicamentos a base de ferr0.

[ll. O deltoide € um musculodndicado,para a administracdo de medicagfes por via IM. Para um paciente a
este musculo pode receber até no maximo 5 ml de volume.

IV. Nas medicac¢Oes poraia subcutanea ndo se deve fazer massagem no local para nao diminuir o tempo de al
do farmaco.

Quais afirmativas estao corretas?

a) Apenas l{lle V.
b) Apenas e lll.
c) Apenas ‘e IV.
d) Apenas lbe Il
e) Apenas Il e IV.

Questao/50

Durante o plantdo em uma unidade de emergéncia cardioldgica, a enfermeira responsavel atende o pacient
56 anos, hipertenso, que apresenta presséao arterial de 198/112 mmHg, queixa de cefaleia intensa, palpit:
visao turva. Ao exame fisico, o paciente apresmagaicardia (112 bpm), edema em membros inferiores e exam
neurologico sem déficits focail® médico prescreve um hipotensor arterial, vasodilatador de acao direta. Anal
entre as alternativas o medicamento que apresenta a acéo farmacoldgica prescrita para o caso clinico:

a) Hidroclorotiazida.
b) Hidralazina.

c) Hidrocortisona.
d) Hioscina.

e) lIsoniazida.





