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LEIA COM ATENGAO AS INSTRUGOES ABAIXO.

1 Confiraatentamente se este caderno de provas contém cento e vinte itens, correspondentes as provas objetivas,
corretamente ordenados de 1a120.

2 Quando autorizado pelo aplicador, no momento da identificagao, escreva, no espago apropriado da folha de respostas,
com asuacaligrafia usualyaseguinte frase:

Nae frode ser seww amige guen exige sew siténcio ow atrafatlia sew crescimenteo.
3 Casoocaderno estejaincompleto ou tenha qualquer defeito, solicite ao aplicador mais proximo que tome as providéncias
cabiveis, poisnao serao aceitas reclamacgoes posteriores.

4 Nao utilize lapis, lapiseira (grafite), borracha e(ou) qualquer material de consulta que nao seja fornecido pelo
CESPE/UnB.

5 Naosecomunigue com outros candidatos nem se levante sem auterizagao de um aplicador.

6 Recomenda-se nao marcar ao acaso: cada item cuja resposta divirja do gabarito oficial definitivo recebera pontuacao
negativa, como consta em edital.

7 Aduracao das provas é de trés horas e trinta minutos, ja incluido o tempo destinado a identifieagao — que sera feita no
decorrer das provas —e ao preenchimento dafolhade respostas.

8 \océdeverapermanecerobrigatoriamente em sala por, nominimo, uma horaapos oinicio das provase podera levareste
caderno de provas somente no decurso dos ultimos quinze minutos anteriores ao horario determinado para o término
das provas.

9 Aoterminaras provas, chame oaplicador mais proximo, devolva-lhe asua folha de respostas e deixeo local de provas.

10 A desobediéncia a qualquer uma das determinacdes constantes no presente caderno ou na folha de respostas podera
implicaraanulagcao das suas provas.

AGENDA (datas provaveis)

I 3/3/2009, apos as 19 h (horario de Brasilia) - Gabaritos oficiais preliminares das provas objetivas: Internet — www.cespe.unb.br.

Il 4 e 5/3/2009 - Recursos (provas objetivas): exclusivamente no Sistema Eletrénico de Interposigao de Recurso, Internet, mediante
instrugoes e formularios que estarao disponiveis nesse sistema.

Il 25/3/2009 — Resultados finais das provas objetivas e do concurso: Diario Oficial do Estado de Sergipe e Internet.

OBSERVACOES

= Nao serdo objeto de conhecimento recursos em desacordo com oitem 12 do Edital n.° 1 —SEAD/SES/SE - FHS, de 10/10/2008.

+ Informacdes adicionais: telefone 0(XX) 61 3448-0100; Internet—www.cespe.unb.br. .ces e InB
« E permitida a reproducao deste material apenas para fins didaticos, desde que citada a fonte. P o do e Prh e vl




De acordo com o comando a que cada um dos itens de 1 a 120 se refira, marque, na folha de respostas, para cadaitem: o campo
designado com o cédigo C, caso julgOue o item CERTO; ou o campo designado com o cédigo E, caso julgue o item ERRADO.
A ausénciade marcacdo ou amarcacdo de ambos 0s campos ndo serdo apenadas, ou seja, Ndo receberdo pontuacdo negativa. Paraas
devidas marcacOes, use afolha de respostas, tnico documento valido paraa corregdo das suas provas.

CONHECIMENTOS BASICOS
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A nova ordem mundial que se instaurou na década
de oitenta do século XX, inspirada no neoliberalismo,
provocou marcante fragilizacdo dos esforcos para o
enfrentamento coletivo dos problemas de salide.
Particularmente, nos paises de economia capitalista
dependente, aopcéo pel o Estado minimo e o corte nosgastos
publicos como resposta a chamada crise fiscal do estado em
muito comprometeram o &mbito institucional conhecido
como salide publica. Nesse contexto, faz-se necessario e
urgente discutir a questédo da salde no ambito publico-
coletivo-social easpropostasde agéo subsequentes. No caso
especifico da Américal atina, haaemergénciade um campo
que se designou como salide col etiva e que apresenta pontos
de encontro com 0s movimentos ja existentes de renovacéo
da salide publica institucionalizada, sgja a salde coletiva
enguanto campo cientifico, sgja como ambito de préticas, e
mesmo como atividade profissional. Daperspectivadasaide
coletiva, as propostas de consolidacdo do campo da salide
como forma de superacdo da chamada “crise da salide
publica’ podem significar uma oportunidade para
efetivamente incorporar o complexo “promogao-salde-
doenca-cuidado” em nova perspectiva paradigmética,
aumentando, assim, a viabilidade das metas de salide para
todos mediante politicas publicas saudaveis, por meio de
maior e mais efetiva participacdo da sociedade nas questbes
sobre avida, a salde, o sofrimento e amorte.

J. S.PameN. deA. Filho. Satide coletiva: uma nova satide publica
ou campo aberto a novos paradigmas? In: Revista de Saude
Pablica. S&o Paulo, v. 32, n° 34, 1998 (com adaptacdes).

Com relacdo as ideias e estruturas linguisticas do texto, julgue
os itens seguintes.

1

De acordo com o texto, a nova ordem mundial corresponde
a0 momento em que, NOS paises economicamente
dependentes, as questdes relativas a salde publica foram
tratadas em perspectiva coletiva e os gastos publicos com
esse setor foram intensificados.

Segundo o texto, salide coletiva € um campo de abordagem
dos problemas da salde publica que surgiu na América
Latina, que procuraviabilizar politicas plblicas saudaveise
promover maior participacdo social nas questBes
relacionadas a salide piblica.

O emprego do adjetivo “minimo” (0.6) relaciona o
substantivo “Estado” a perspectiva da economiacapitalista:
limitacdo do poder publico emfavor dasiniciativas privadas
e dalivre concorréncia de mercado.

O emprego do acento agudo naspal avras* especifico” (0.12),
“publica’ (1.15) e “préticas’ (0.16), juntamente com o
contexto em que elas se inserem, determina o sentido delas.
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O livro A Satde Pablica como Politica: o Estudo
de Formuladores de Politicas, de Emerson E. Merhy,
professor do Departamento de MedicinaPreventivae Social
da Faculdade de Ciéncias Médicas da UNICAMP,
proporciona a todos 0 acesso a algo que costuma ser de
circulacdo restrita aos meios universitérios: o conhecimento
produzido pela pesquisa cientifica e editado como tese
académica. Ndo obstante a complexidade de textos dessa
natureza, a ampliagdo do publico leitor justifica-se pela
identidade do texto com o cerne deste campo de saberes e
préticas aque se aplica: a Salide Coletiva. Em contraste com
outros campos cientificos, a Salide Coletiva caracteriza-se
pela proximidade de seu saber com o saber politico, se ndo
com os produtos diretos desses saberes, com certeza, com as
suas motivacfes. Poucas sao as escolas de pensamento que
buscam articular o conhecimento politico com o técnico-
cientifico. Emnomedeumapretensaneutralidadedaciéncia,
amaior parte das escolas tanto trata tecnocraticamente das
questBes politicas, quanto imagina politicamente isenta a
prépria producdo. A referida obra, ao contrario, ndo so
conectaambasasdimensfes, como demonstraasuaconex&o,
afirmando o cientistacomo sujeito engajado napraxissocial
e politica na qualidade de produtor de conhecimentos.
Situado naformulagéo-sintese que faz confluir os saberesda
politica, do plangjamento e da administracdo, esse texto
explicita a prética sanitéria como acéo técnica duplamente
politizada, por reportar-se duplamente a esfera da coisa
publica: Satde Publicacomo questdo de Estado e questéo de
Estado como questdo social.

Lilia B. Schraiber. Satde e Sociedade.
S30 Paulo, 1992 (com adaptacdes).

Considerando as estruturas linguisticas e os sentidos do texto,
julgue os itens a seguir.

5

10

Ascaracteristicas do texto permitem classifica-lo como uma
resenha critica de um livro.

Deacordo com o texto, “ Satide Coletiva” (0.11) éum campo
do conhecimento e da praxis social, que, pela motivacdo de
sua producdo, deve ser conectado as questfes politicas,
embora poucos pesquisadores procurem realizar essa
articulagéo.

Segundo aautora, a“ neutralidadedaciéncia’ (0.17) justifica
a recusa dos pesguisadores em articular politica e
conhecimento, uma vez que é dever do cientista assumir
postura politicamente isenta na producédo do conhecimento
técnico-cientifico.

Na linha 25, a expressio “esse texto” refere-se ao texto
produzido por LiliaB. Schraiber.

Em “por reportar-se duplamente a esfera” (0.27), 0 emprego
do acento indicativo de crase justifica-se pelo fato de o
verbo “reportar-se” exigir complemento preposicionado e a
palavra“esfera’ admitir o artigo definido feminino.

Nas linhas 28 e 29, a palavra “questédo” é empregada com
diferentes sentidos em cada uma de suas ocorréncias.
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O centenario de nascimento de Josué de Castro
(1908-1973) constitui uma oportunidade para perscrutar nas
suas principais obras a tecibilidade de objetos e meios de
trabalho transdisciplinares e sua ressonéncia nos tempos
atuais. A concepcdo que trata o livro Geogr afia da Fome
apenas como um estudo geogréfico é reducionista e diverge
do eixo transdisciplinar que caracteriza o conjunto das obras
de Josué de Castro. E evidente que o autor a concebeu no
ambito daciénciageografica, ndo so pelapresenga do termo
geografia no seu titulo, mas, sobretudo, pelos argumentos
gue se encontram no prefacio da primeira edicdo, que
ratificam essaligacdo. No entanto, mesmo ai, a demarcacdo
de uma fronteira entre os saberes ndo € tdo nitida, nem
irretorquivel. Por um lado, o autor adere ao método
geografico, considerando-0 o0 Unico que “permite estudar o
problemaem suarealidadetotal”, mesmofazendo aressalva:
ndo o descritivo da antiga geografia, mas, sim, o
interpretativo damodernaciénciageografica. Por outrolado,
o autor afirma que ndo se trata estritamente de uma
monografiageogréficasobre afome, pois haoutros aspectos
do problema abordados, como biolégicos, médicos e
higiénicos. Embora o livro sgja orientado por principios
geograficos, a fronteira entre os campos disciplinares se
desvanece ao longo daobra, que passaa ser concebidacomo
um “ensaio de naturezaecoldgica’ e exibe, ainda, trechosde
naturezati pi camente econdmica, sociol 6gica, antropolégica
ou histérica.

DjamaA. de M. Filho. Geografia da fome: clinica de
paisagensou epidemiologiacritica? In: Cadernosde
Saude Publica. Rio de Janeiro, 2008 (com adaptaces).

Julgue os itens que se seguem acerca das estruturas linguisticas
e dos sentidos do texto.
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De acordo com o texto, a relacdo entre a Geografia da
Fome e problemas bioldgicos, médicos e higiénicos se
estabel ece gragas ao carédter transdisciplinar que caracteriza
e outras obras de Josué de Castro.

Na linha 5, caso se inserisse a preposicdo de logo apés a
palavra “concepcao” ndo haveria prejuizo para o sentido
original do trecho e as normas gramaticais seriam
preservadas.

O emprego daformaverbal “ratificam” (0.12) indicaque, em
Geogr afiada Fome, Josuéde Castro corrigiu suaconcepcao
estritamente geografica acerca da ocorréncia da fome no
Brasil, ao abandonar o &mbito da geografia como ponto de
partida para sua andlise do fendbmeno.

O autor do texto utiliza os dois-pontos, na linha 16, para
apresentar esclarecimento arespeito do modo como Josuéde
Castro concebe o método geogréfico.

Na linha 24, o pronome “que’ tem como referente “a
fronteira entre os campos disciplinares’ (0.23).

Com relacdo ao sistema de salde brasileiro e o seu arcabouco
legal, julgue os itens a seguir.
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O capitulo da seguridade social da Constituicao Federal de
1988 (CF) trata do direito a salde, ja seguridade social
compreende um conjunto integrado de a¢des, que tém como
fim assegurar os direitosrelativos asalde, aprevidénciaea
assisténcia social.

A CF criou o Sistema Unico de Satide (SUS), concebendo-o
como um sistema de natureza estatal, cujas acfes e servicos
sd0 executados com exclusividade por instituigdes publicas
federais, estaduais e municipais.

A Lei n.° 8.080/1990 dispde sobre as condi¢cdes para a
organizacdo e a execucdo das acdes e servicos de salde, de
carater permanente ou eventual, no ambito de todo o
territério nacional. Ou sgja, ficam submetidos a lei a
Unido, os estados, o Distrito Federal (DF) e todos os
municipios brasileiros.

Verbas da Unido, dos estados, do DF e dos municipios
participam do financiamento das acdes e dos servicos de
salde que integram o SUS.

Como regra gera, ndao é permitida a participagdo de
empresas ou de capitais estrangeiros naassisténciadiretaou
indiretaa salde, exceto em situacdes especiais previstasem
leis.

O texto da CF dispfe sobre a contratacdo de agentes
comunitarios de salde e de combate as endemias,
estabel ecendo, entre outras coisas, que a contratacdo desses
agentes podera ser feita pelos gestores locais do SUS, por
meio de processo seletivo publico.

Por dispositivo constitucional, as agdes e 0s servicos de
salde sdo considerados de relevancia publica, cabendo ao
poder publico dispor sobre suaregulamentagéo, fiscalizagdo
econtrole sempre que asuaexecucdo for direta, excetuando-
se as acles executadas por pessoas fisicas ou juridicas de
direito privado.

A CF éexplicitaeproibitivaquanto adestinagao derecursos
publicos para subvencdo as instituicoes privadas de salide
com finslucrativos.

Acercadal ei n.°8.142/1990, que dispbe sobre a participacéo da
comunidade na gestdo do SUS, julgue os itens subsequentes.
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Essalei define que 0 SUS devera contar com a conferéncia
de salide, em cada esfera de governo, como uma de suas
instancias colegiadas.

A lei em apreco define que o conselho de salide deve ser
composto de forma paritaria por representantes de trés
setores, a saber: do governo, dos servigos privados e dos
usuarios em cada esfera de governo.

E previstaarepresentacéo dos secretérios estaduai sde salide
e secretarios municipais de salide no Conselho Nacional de
Saulde por meio de seus respectivos conselhos nacionais, a
saber: 0 Conselho Nacional de Secretérios de Salde e o
Conselho Nacional de Secretarios Municipais de Salide.

A lei em questdo reconhece o cardter deliberativo do
conselho de salide e indica que este deve atuar de forma
intermitente, com reunibes a cada quatro anos,
preferencialmente no inicio de cada novo governo, com o
objetivo principal de definir as prioridades para as politicas
de salide daquele periodo de gestéo.

A lei considerada ndo determinou que 0S municipios
implantassem plano de carreira, cargos e salarios para 0s
trabalhadores do SUS.
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O SUS possui objetivos, atribuicBes, doutrinas, competéncias e
principiosque regem asuaorganizagdo. Comrelacdo aessetema,
julgue os itens seguintes.

29 Universalidade de acesso aos servi¢os de salide em todos os
niveisdeassisténcia, integralidade de assisténciae utilizacdo
da epidemiologia para o estabel ecimento de prioridades séo
principios e diretrizes legais do SUS.

30 S&o os principios da direcdo Unica e da centralizacdo do
SUS, previstos em sualegislacdo, que garantem, em grande
medida, a racionalidade sistémica e a unidade do SUS em
todo o territério nacional.

31 A regionalizacdo da rede de servicos de salde, um dos
principiosorganizativosdo SUS, alterou asrelagdesentre os
entes federativos, que passaram a ser denominados: Uni&o,
estados, DF, regifes de salide e municipios.

32 Um dos objetivos do SUS é a assisténcia as pessoas, por
meio de acBes de promocdo, protecdo e recuperacdo da
salide, com integracdo das agdes assistenciais e das
atividades preventivas.

33 A legislacdo do SUS prevé que os municipios poder&o
estabelecer consorcios para desenvolver as acdes e 0s
servicos de salide que a el es correspondam. A formalizagao
desses consorcios é simplificada e condicionada apenas a
identificacdo das fontes de financiamento e a existéncia de
um plano de salide.

34 ldentificar e divulgar os fatores que condicionam ou
determinam as condi¢des de salide sdo objetivos do SUS.

35 No texto da CF, o conceito de salde é amplo, inclui, entre
seus fatores determinantes, as condi¢cbes econbmicas e
sociais das pessoas e de suas comunidades, assim como o
acesso aos bens e servicos essenciais. Como consequéncia,
a legislacdo infraconstitucional prevé que esta incluida no
campo de acdo direta do SUS a execucdo de acles de
relevancia econdmica e social, tais como as relativas a
ampliagéo ao acesso aeducagdo, amelhoriade moradiae as
obras de saneamento, visando a universalidade e a equidade
da satide.

O Tratado de Lisboa é o texto que funcionaracomo uma
espécie de CartaMagnado bloco europeu — emboramuito mais
modesto que o0 antigo projeto de Congtituicdo rejeitado por
franceses e holandeses. Emjunho de 2008, o projeto foi rejeitado
pelos irlandeses em referendo. A maioria dos paises ndo
submeteu 0 documento ao voto popular, mas a0 Congresso.
O “n&o” irlandés deixou a Unido Europeia em uma situacéo
constrangedora, pois uma Unica nagdo poderia fazer o tratado
naufragar.

Correio Braziliense, 12/12/2008, p. 24 (com adaptagdes).

Considerando o texto acima apenas como referéncia inicial,
julgue os itens de 36 a 40, relativos ao processo de integracdo
europeul.

36 A Europa, emboratenhainiciado historicamente o processo
de integragcdo mais exitoso da histéria do século XX, vive
um momento dificil de construgéo de consensosemtorno da
profundidade e extensdo do seu experimento unionista.

37 Aintegracdo europeia, modelar paratodo o mundo, permitiu
que houvesse areade consenso rel evante do vel ho continente
em torno do valor da paz e do crescimento econdémico com
distribuicdo social.

38 Apesar dos avancos histéricos da integracdo europeia, o
Tratado de Lisboa ndo pode ser considerado um avanco
fundamental em relacdo a ideia original da constituicao
europeia supranacional conhecida como Carta Magna.

39 A CartaMagnado bloco europeu, a Constituicdo aprovada
pelo voto popular em boa parte dos Estados europeus, € um
importante guiajuridico epolitico parao aprofundamento da
integracdo econdmica e politica na Europa.

40 A Unido Europeia, atuamente com 27 membros, esta
decidida e pronta para incorporar novos membros, em
especial no que diz respeito aincorporagédo da Turquia.

Julgueositensaseguir, no quediz respeito ao temadaintegracdo
no entorno sul-americano do Brasil.

41 A Venezuela, membro pleno do MERCOSUL, depois da
aprovacao dificil no Congresso Nacional brasileiro, € um
paisque se afastadaspoliti casresponsaveis conduzidas pelo
Brasil no capitulo daintegracéo sul-americana.

42 As fricgbes que emergem do processo de integracdo sul-
americano expdem diferentes projetos politicos, sociais e
econdmicos das esquerdas no poder na regido, muito
diferenciadas e com projetos muito distintos em cada pais.

43 A Coldémbia esta bem articulada no processo de integracao
da América do Sul, em especial nas suas relagbes com o
Equador e aVenezuela

44 O Brasil, pais maisinteressado naintegracdo sul-americana
como meio de fazer expandir o capitalismo brasileiro na
regido efacilitar ainternacionalizagdo daindlstriabrasileira,
assiste momento de desafio a sua posigdo central nesse
processo.

45 A Unido Sul-Americana (UNASUL), formalizada em
Brasilia em 2008, segue 0 modelo de supranacionalidade
desenvolvido pelas instituicdes de integracdo europeias.

46 A Américado Sul, apesar dos problemas de reivindicacoes
nacionalistas do momento, € uma regido de relativa baixa
pressdo no sistema internacional, ndo tendo havido tanta
violéncia politica nem guerras generalizadas entres os
Estados da regi&o no século passado.

A vida politica nacional vem sendo marcada por certa
transferéncia de decisdes do Legidativo e até mesmo do
Executivo paraostribunais. A respeito dessetema, julgue ositens

aseguir.

47 O disciplinamento da fidelidade partidéaria foi uma
importante decisGo do Supremo Tribunal Federal e do
Tribunal Superior Eleitoral, vista por muitos como benéfica
ao Estado democrético e afavor dareducdo da asfixia sobre
as oposicoes.

48 A limitago das acOes da Policia Federal e da ABIN em

investigacdes com escuta telefonica excessiva vem sendo
avaliada pelo Conselho Nacional de Justica.

49 O Poder Judiciario ndo tem base constitucional paraagir na
auséncia de decisdes dos Poderes Executivo ou Legidativo.

50 As medidas provisorias do Poder Executivo geram
trancamento de pauta e paralisia decisdria no Poder
Legidativo, naquilo que tange a criagdo de pautapropriado
Congresso Nacional.
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

Os conjuntos de conhecimentos formados pelas profissdes sdo
colocados a servico do homem, como um individuo ou como
parte de uma comunidade, buscando-se a exceléncia da prética.
Aqueles que estdo sujeitos as ages dos profissionais devem ser
protegidos da negligéncia, da impericia, das omissdes ou de
outras falhas que poderiam advir da relacdo ingtituida. A
enfermagem, como profissdo, tem o préprio corpo de
conhecimentos constituido, e o exercicio da profissio deve estar
pautado em principios éticos e normas|legais. Comrelagdo aesse
tema, julgue ositens subsequentes.

51 O Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) aborda os
direitos dos profissionais no Codigo de FEtica dos
Profissionais de Enfermagem (CEPE), entre os quaisinclui,
por exemplo, participar da pratica profissional
multidisciplinar e interdisciplinar com responsabilidade,
autonomia e liberdade.

52 O enfermeiro tem o direito de recusar-se a executar uma
prescricdo medicamentosa em caso de identificacdo de erro
ou ilegibilidade.

53 Na ocorréncia de acidente cirdrgico, em que a assisténcia
prestadafoi coletiva, um profissional de enfermagem pode-
se eximir da responsabilidade pela falta cometida por
considerar que elafoi praticada em equipe, sob respaldo do
CEPE.

54 Alguns principios éticos guiam a pratica da enfermagem.
Pelo principio da justica, todas as pessoas devem ter
oportunidadesiguais e receber igual quantidade de servicos
erecursos. Assim, seumenfermeiro, durantesuasatividades,
determinar que algumas pessoas deverdo receber mais
Servigosqueoutras, por apresentarem maiores necessi dades,
ele poderd estar desrespeitando esse principio ético.

55 Emboratenham ocorrido muitos avangos ligados a érea de
enfermagem domiciliar no Brasil, a legislacdo atual ndo
abarca aspectos dessa assisténcia, e o préprio CEPE ndo
contempla as responsabilidades inerentes a aceitacdo de
atribuicdes nessa area.

O desenvolvimento dos conceitos acerca da equipe de salide e a
necessidade de trabalho multiprofissional tém sido tema de
discussdes ao longo dos anos e hoje, em qualquer esfera de
atencdo, os profissionais preocupam-se com a integracéo e a
qualidade de atendimento. A luz desse assunto, julgue ositensde
56 a 59.

56 O modelo multiprofissional tradicional, no qual cada
categoriatrabal hacompartimentalizadaem seusespacospara
posteriormente agregar as partes em um todo, tem-se
mostrado €ficiente ainda hoje, e atendénciaéamanutencéo
desse modelo.

57 O atendimento de emergéncia envolve trabalho complexo,
gue aliaanecessidade de competénciatécnica e profissional
aum constante nivel de estresseindividual e coletivo. A fim
de se acancarem 0s objetivos necess@rios, deve haver
humanizacdo no atendimento e cooperacdo entre o0s
membros da equipe de salde, em um trabalho centrado no
individuo/usuério do servico de salide.

58 Oscursosdeformac&o devem preparar os profissionais para
estabel eceremrel agBes construtivascom osdemai smembros
da equipe, 0 que ndo implica abandono do nicleo de
conhecimentos de cada categoria, mas sim integrac&o,
respeito mituo e valorizagdo do espirito cientifico pelos
vérios componentes das equipes de salide.

59 A equipe de salde deve estabelecer metas em conjunto,
debater decisdes de maneira democrética e participativa,

distribuir responsabilidades e realizar plangjamentos com
participacdo ativa de todos seus membros.

Quanto a lideranca em enfermagem, julgue os itens seguintes.

60 Um administrador eficiente deve unir as habilidades de
realizar suas fungdes administrativas as de um lider, sendo
fundamental adotar estilo de lideranca caracterizado pela
énfase no grupo, na auséncia de criticas, no baixo poder de
controle e na busca de motivac&o do grupo.

61 Asteorias dalideranca situacional e contingencial buscam
valorizar novas variaveis, que consideram importantes para
uma lideranca eficiente, como a cultura da organizacdo, os
valores do lider e dos comandados, o trabalho, o ambiente,
a influéncia do lider/administrador e a complexidade das
situagoes.

62 De acordo com a lideranca transformacional, existem dois
tipos de lideres em cargos administrativos: o administrador
tradicional — preocupado com as operagdes cotidianas— e
0 administrador comprometido — aquele que possui visdo
mais ampla e é capaz de fortalecer os outros com ela.

63 O lider transacional é capaz de identificar valores comuns
entreosliderados, é comprometido, temvisao alongo prazo,
busca conhecer os efeitos futuros e delega poder.

64 Os primeiros trabalhos que trataram do estudo cientifico da
lideranca focalizaram as caracteristicas dos liderados e o
ambiente de trabalho.

Uma mulher de 84 anos de idade iniciou quadro
gradativo de esquecimento e perda de meméria. Houve perdada
capacidade de reconhecimento de familiares, e, apds alguns
meses, foi diagnosticada doenca de Alzheimer, com uso regular
de medicamentos para depressdo; aos poucos, foi-se tornando
cada vez mais dependente de ajuda de terceiros. Deu entradaem
um pronto-socorro, acompanhada da filha, apresentando
dificuldades respiratérias com quadro de pneumonia grave; esta
desorientada, agitada, repetindo frases e usando fralda, devido a
incontinéncia urinaria. A paciente tem certa limitagdo motora,
mas, com gjuda, consegue deambular. Apresenta picos febris
didrios e a pele dela encontra-se seca.

Considerando a assisténcia de enfermagem no caso hipotético
acima, julgue ositens de 65 a 70.

65 Para a melhora dos aspectos ligados a funcdo cognitiva,
deve-se abordar a paciente de maneira tranquila, dar
explicacBes claras e simples e reforcar aspectos que
permitam maior orientacdo no tempo e espaco, Como repetir
adatado diaeoloca onde se estd
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66 Devem-se administrar sedativos para diminuir a agitacdo; e
realizar contensdo no leito, a fim de minimizar riscos de
ferimentos e encorajar longos periodos de sono diurno.

67 Devem-se oferecer liquidos orais para fluidificar as
secrecles respiratdrias e controlar as infusdes venosas
prescritas, a fim de repor o volume de sangue circulante e
melhorar a hidratac8o da paciente.

68 Deve-se monitorar o padrdo respiratorio, avaliando
frequéncia, profundidade das respiracBes e movimento
torécico, além derealizar auscultarespiratoriae atentar para
mudancas no padrdo da ausculta.

69 Devem-se oferecer cuidados para incontinéncia urindria,
como monitorar o padréo de miccdo, cuidar da higiene
intima, manter a pele 0 mais limpa e seca possivel; eavaliar
apossibilidade de instituir medidas de educacéo vesical aos
familiares.

70 Devem-se monitorar a temperatura corporal no minimo a
cada 4 horas; administrar os medicamentos prescritos; e
empregar medidas de reducdo da febre excessiva (como
banho com agua tépida).

Emumaestruturaorganizacional, é possivel identificar amaneira
como um grupo é formado, suas linhas de comunicagéo, seus
meios de lidar com a autoridade e a tomada de decisdo. Com
relacdo a essasideias, julgue ositens a seguir.

71 Aslinhashorizontaiscontinuas, no quadro organizacional de
um hospital, representam a comunicagdo entre pessoas com
responsabilidades e poderes semelhantes, e as linhas
verticais pontilhadas entre cargos denotam a cadeia oficial
de comando.

72 Entre os diferentes tipos de padrBes da estrutura
organizacional usada pelos departamentos de enfermagem
esta o tipo ad hoc, que representa uma modificacdo da
estrutura burocréatica, em que é possivel, aos profissionais,
lidar com abordagem de tarefas, usando equipe de projetos
gue se extingue apos a conclusdo dos trabalhos.

73 A estrutura organizacional por matriz permite que o
administrador de enfermagem seja consultor, colaborador e
criador de ambiente propicio a atuagcdo da enfermagem.
Nessa estrutura, 0 processo decisorio é compartilhado entre
os enfermeiros, assim como as prestacfes de contas.

74 As organizagdes modernas de salide tém adotado o projeto
organizacional da governanca, em que ha distribuicdo de
tarefas para diferentes comités, que se encarregam da
comunicagao entre os niveis superiores da hierarquia.

75 A eficiénciaorganizacional sempreestaassociadaamodel os
mais rigidos e centralizados de organizagdo, com maior
ndmero de cadeias de comando.

O cuidado naenfermagem envolveinteracdo interpessoal, e, para
cuidar do outro, o enfermeiro deve compreender o individuo em
suasdiferentesfasesdo ciclovital. Acercado cuidado ao paciente
em suas varias idades, julgue os itens seguintes.

76 O crescimento envolve mudangas quantitativas e o
desenvolvimento, mudangas qualitativas, ambos o0s
processos sd0 sincrdnicos e interdependentes no individuo
saudavel. Frequentemente, sdo descritos em estégios e
organizados por grupos etarios, representando divisdo
cronol égica baseada na regulagdo temporal e na sequéncia
das tarefas de desenvol vimento.

77 Durante o crescimento e o desenvolvimento normal dafase
inicial da adolescéncia, encontram-se caracteristicas como:
quanto as mudangas fisicas, desenvolvimento completo das
caracteristicas sexuai s secundarias no sexo feminino; quanto
acognicao, o estabel ecimento das capacidadesderaciocinio
abstrato; quanto aos relacionamentos, conflitos importantes
em relagdo ao controle paterno e a separagéo emocional e
fisicados pais.

78 Nosexomasculino, o atraso no desenvol vimento puberal por
alteracdo da funcdo hipotalamo-hipofisaria ocorre com
lentid&o do crescimento edamaturagdofisica, caracterizada,
principalmente, pelo comprometimento do estirdo de
crescimento estatural. Assim, os adolescentes apresentam
estatura baixa para a idade cronoldgica, apesar do
desenvolvimento completo das gbnadas masculinas.

79 No exame fisico normal de um adulto de meia idade, sdo
encontradas, em tese: estruturas retinianas, ruidos
respiratérios, acuidade e estruturas auditivas normais;
diminuicdo lenta do turgor cuténeo; e lucidez e nivel
apropriado da capacidade cognitiva.

80 As mudangas psicossociais que ocorrem com O
envel hecimento sdo relativas as alteracdes nos papéis e nos
relacionamentos. Assim, uma abordagem mais completado
enfermeiro durante a entrevista deve contemplar aspectos
relativosafamilia, aocupagado pregressaeatual, ahabitagéo,
as relacBes intimas, as atividades e a espiritualidade.

O resultado de uma droga no organismo depende muito do modo
comofoi introduzida. Asdrogas, normal mente, so administradas
pOr acessos venosos centrais ou periféricos. Com relagdo aos
cuidados de enfermagem na administracdo de medicamentos,
julgue os itens a seguir.

81 Eindispensavel avaliar a data de validade do medicamento
e a compatibilidade com a solucéo de infusdo.

82 Os cuidados de enfermagem no preparo de solugdes para
infusdo intravenosa incluem a rotulagem dos frascos com a
data e hora de preparo, o prazo de validade e aidentificaco
do paciente.

83 Emunidade deterapiaintensiva, ainjecdo intramuscular €0
método mais confidvel de administracéo de medicamentos.

84 As causas de erros no preparo e na administracdo de
medicamentos, associadas a fatores humanos, incluem
impericia, imprudéncia, negligéncia, erro de calculo,
cansaco, sono, SituacBes intimidatérias, complacéncia e
medo.
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O enfermeiro é o profissiona com conhecimento clinico
associado a experiéncia prética para atender pacientes, tanto na
consulta de enfermagem como na prescri¢éo de medicamentos
nos programas de salde piblica e em rotinas aprovadas pela
instituicdo a que pertence. Julgue os itens seguintes acerca da
enfermagem.

85 A sistematizacdo daassi sténciade enfermagem compreende
etapas ou fases, e todas as observacbes e avaliacOes
verificadas em cada uma delas devem ser registradas no
prontuério do paciente.

86 As funcBes do enfermeiro de emergéncia sdo classificadas
emindependentes, dependenteseinterdependentes. Somente
para as acles independentes devem ser considerados as
limitagbes legais de suas atribuicoes.

87 A preservacdo davida e adecisdo do paciente arespeito de
seu autocuidado podem resultar em problemas éticos para o
médico e para o enfermeiro, por exemplo, quando a equipe
médica decide pela transfuséo de sangue e o paciente e(ou)
a familia ndo aceitam esse procedimento por questbes
morais.

A enfermagem de emergéncia deve estar preparada para
estabelecer prioridades, trabalhar de forma integrada com as
equipes internas e externas de atendimento pré-hospitalar,
monitorar e avaliar continuamente principal mente os pacientes
agudamente doentes, supervisionar aequipede salldeeensinar 0s
paci entes efamilias acerca dos cuidados em situagdes derisco de
morte. Acerca dos cuidados e intervencdes em situacdo de
pronto-atendimento, julgue os itens a seguir.

88 Na queimadura quimica, o principal cuidado é controlar e
afastar a vitima da fonte de calor, resfriando o loca da
gueimadura com agua. A &rea queimada deve ser protegida
com compressa estéril ou pano limpo.

89 Os cuidados a vitima de inalacdo de gases toxicos incluem
a remocgao da vitima do local onde ocorreu ainalagéo e a
administracdo de oxigénio.

90 No caso de pessoas picadas por insetos, os cuidados visam
diminuir o prurido e ador e prevenir ainstalacéo de reacéo
anafilética.

91 O soro antiofidico deve ser administrado por via
endovenosa, de acordo comasorientacBesdo fabricanteedo
grupo ao qual pertence o animal pegonhento. Em situaces
graves, 0 soro antiofidico deve ser administrado por via
intramuscular.

Julgue ositens de 92 a 95, acerca de esterilizacdo de materiaise
equipamentos.

92 Os invélucros utilizados para empacotar materiais em
autoclave sdo os filmes de poliamida transparente e o papel
de grau cirdrgico.

93 Na esterilizagdo em autoclave, o tempo de exposicdo do
material ao vapor varia de acordo com o tipo, temperaturae
pressdo atmosférica.

94 Naesterilizagdo por 6xido de etileno, ndo é necessério que
o0 materia estgja limpo, mas deve estar seco, podendo
materiai sde composi cBesdiferentes serem col ocadosemum
MesmMo recipiente.

95 Naesterilizagéo por agentes quimicos liquidos, os materiais
devem estar secos e dispostos de forma a manterem
distdncias entre s para facilitar o processo. Apos o
fechamento do aparel ho e daadequac&o da concentracdo do
liquido edatemperatura, inicia-se acontagem do tempo para
a esterilizac&o.

O servico de enfermagem, constituido por uma equipe
organizada, integrada por profissionais da areade enfermagem e
outras areas, com diversidade de atividades, requer, para a sua
implementacdo, acdes de supervisdo em salde, educacdo
continuada que inclui processo de lideranca e educacdo
permanente em salide, buscando o padrdo de qualidade e eficéacia
desgjado pelainstituicdo que ameja ser eficiente. Acerca desse
assunto, julgue os itens seguintes.

96 A interdisciplinaridade deve pautar-se por uma concepcéo
integral de salde voltada para a multicausalidade do
processo de adoecimento.

97 A epidemia e a endemia sdo dois conceitos importantes no
plangamento do servico de enfermagem e salde. Na
endemia, h4 a ocorréncia de certo nimero de casos
controladosem determinadaregido. Naepidemia, observa-se
0 aumento do nimero de casos de determinada doenca,
muito acima do esperado e ndo restrito a umaregido.

98 A supervisdo em salde e enfermagem inicia-se apés a
formacdo basicado profissional e destinada-se a atualizar e
melhorar a sua capacidade e da prépria equipe, frente aos
avancos técni co-cientificos.

O idoso apresenta peculiaridades que tornam dificil a avaliagdo
inicial no pronto-socorro. Destaca-se 0 rebaixamento do nivel de
consciéncia que, com frequéncia, é sinal preponderante no
paciente, independentemente dadoencabase, sendo um marcador
importante e potencialmente grave. Com relac8o a esse assunto,
julgue os itens seguintes.

99 As dteracdes hormonais, as incontinéncias urinérias, as
medicacdes e ma higiene perianal sdo causas de bacteridria
assintomética e infeccdo do trato urinario (ITU) em idosos.

100 No caso de cirurgia de urgéncia em idoso, os fatores
preditores de mortalidade incluem o tempo de demora para
a cirurgia e condi¢des limitantes que permitem somente
cirurgia paliativa.

101 Os traumas representam a quinta causa de mortalidade de
idosos, estando entre as principais as doencas ortopédicas e
0s acidentes domésticos.
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Por meio da Portaria GM 1.863/2003, 0 governo brasileiro
instituiu a Politica Nacional de Atencdo as Urgéncias, a ser
implantada em todas as unidades federadas, respeitadas as trés
esferas de gestdo. Comrelagdo aPoliticaNacional de Atencdo as
Urgéncias, julgue os itens subsequentes.

102 Essa politica sera organizada de forma a contribuir para o
desenvolvimento de estratégias promocionais de qualidade
de vida e salde capazes de prevenir os agravos, proteger a
vida, educar para a defesa e recuperagéo da salide.

103 A implementagdo dessa politica devera contemplar as
diretrizes de regionalizacdo da atencdo as urgéncias,
mediante aadequaco criteriosadadistribui¢cdo dosrecursos
assistenciais, implantando sistemas estaduais, regionais e
municipais e suas respectivas redes de atengéo.

104 Paraintegrar o sistema anico de salide, esta politica deve
fomentar, coordenar e executar projetos estratégicos de
atendimento as necessidades coletivas em salde, de caréter
urgente e transitério.

105 O componente pré-hospitalar movel da PoliticaNacional de
Atencdo as Urgéncias, foi instituido por intermédio da
implantagdo de servicos de atendimento mével de urgéncia
(SAMU) em municipios e regifes de todo o territério
brasileiro.

Acercadeurgénciaeemergénciahospital ar edaadministracdo de
enfermagem, julgue os itens seguintes.

106 Segundo osrequisitos estabelecidos paraaclassificacdo dos
hospitais que integram os sistemas de referéncia, hospital
tipo 1 é aguele que conta com recursos tecnologicos e
humanos adequados ao atendimento de urgéncia e
emergéncia, de natureza clinica e cirlrgica, nas areas de
pediatria, traumato-ortopedia ou cardiologia.

107 A supervisdio € caracterizada como instrumento
organizacional utilizado pelo enfermeiro e envolve um
processo metodolégico de selecdo de pessoas com a
finalidade de desenvolvé-las e capacita-las parao servico de
salide e enfermagem.

108 O sistemade informagdo em salide e enfermagem contribui,
como instrumento organizacional e de comunicacdo, para o
planejamento, aperfeicoamento e tomada de decisdo nas
diversas instancias de gestdo dos servicos de salde e
enfermagem.

Acerca da enfermagem em situacBes de emergéncia, julgue os
itensde 109 a 114.

109 O cotidiano hospitalar é cercado por riscos de iatrogénicos,
cujos tipos e causas estdo, muitas vezes, associados aos
procedimentos e cuidados de enfermagem etambém ainfra-
estrutura da instituicdo hospitalar.

110 E compromisso ético e responsabilidade da enfermagem os
cuidadosao paciente, aprestacdo de assisténciasegura, livre
de riscos e danos, em harmonia e parceria com os demais
membros da equi pe de salide do hospital, sendo obrigatérias
medidas punitivas nas ocorréncias iatrogénicas.

111 Os estressores relacionados ao trabalho da enfermagem
incluem o conflito e a ambiguidade de papéis; a falta de
autonomia; o estilo de supervisdo; afaltade oportunidade de
crescimento dentro da organizacdo; e a falta de suporte
administrativo.

112 S30 considerados pacientes terminais no servico de
emergéncia agueles que possuem diagnéstico de doenca
terminal mas que ndo tém consciénciaacercado progndstico
da doenca em questéo.

113 A eutanasiapassivaouindiretaconsistenamortedo paciente
em situacéo de terminalidade por ndo seiniciar acdo ou pela
interrupcdo de medida extraordinéria, com o objetivo de
reduzir as dores e 0s sofrimentos.

114 Os cuidados de enfermagem nas situacfes de dor devem
considerar que ela afeta todo funcionamento organico e
psicoldgico e deve ser gerenciada com rapidez e zelo
profissional, incluindo amanutencéo do paci ente consciente,
confortavel e sem dor.

A infeccdo adquirida durante a hospitalizacdo, que néo estava
presente nem em periodo de incubac&o por ocasido da admissao
do paciente, € denominada infeccdo hospitalar. Geralmente,
aparecem de 48 horas a 72 horas apés a internacdo. Acerca da
prevencao deinfeccdo em procedimentosderisco, julgueositens
gue se seguem.

115 A realizac8o de procedimentos invasivos, como colocacdo
de cateteres, de dispositivos intravasculares, tubo
endotraqueal, e monitorizacdo estdo entre osfatoresderisco
para a ocorréncia de infeccdo hospitalar em servicos de
emergéncia.

116 O risco de exposicao a agentes infecciosos veiculados pelo
sangue é mais elevado entre os profissionais dos servicos de
unidades clinicas quando comparado aos profissionais das
unidade de emergéncia.

117 A qualidade da assisténcia nos servicos de emergéncia esta
relacionada a elaboracdo e divulgacédo de protocolos para
uso de antimicrobianos e treinamento periddico da equipe
acercade medidas preventivas especificas.

O enfermeiro tem autonomia para realizagdo de cateterismo
venoso periférico e sondagem nasogéstrica, atuando como
auxiliar em procedimentos mais invasivos como drenagem
toracica e instalagdo de cateter venoso central. Acerca de
procedimentos de enfermagem, julgue os itens seguintes.

118 A sondagem gastrica realizada em situacOes de emergéncia
tem como finalidades a descompressao e aspiracao gastrica
ou alavagem gastrica.

119 O enfermeiro, ao efetuar o curativo naregido deinsercdo do
dreno torécico, deveretirar afitaadesiva, mobilizar o dreno
€ manter um curativo com pouca cobertura de esparadrapo.

120 Em situacOes de emergéncia, o cateterismo urinario ndo esta
relacionado com a necessidade de mensuracdo exata do
débito urinério.
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