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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

Acerca das atribuigdes privativas do enfermeiro como integrante da
equipe de saude, julgue os itens seguintes, de acordo com a Lei do
Exercicio Profissional da Enfermagem.

41 O enfermeiro participa de bancas de concursos para o
provimento de cargos de técnico ou auxiliar de enfermagem,
exceto no recrutamento e selecdo para o graduado em
enfermagem.

42 Cabe ao enfermeiro, privativamente, a execugéo de partos com
ou sem distocias.

43 O enfermeiro esta autorizado a prescrever medicamentos em
programas de saude publica e em rotinas aprovadas pela
instituicdo de saide em que exerce suas atividades.

44 O enfermeiro podera exercer cargos de dire¢do e chefia nas
institui¢des de satide publica; nas instituicdes privadas de
saude, entretanto, os cargos de direco e chefia de enfermagem
estdo subordinados ao diretor médico.

45 O enfermeiro tem o dever de cuidar de pacientes graves com
risco de vida.

Julgue os itens a seguir, utilizando uma analise critica dos aspectos
bioéticos e dilemas relativos ao Cédigo de Etica e Deontologia da
Enfermagem.

46 Deontologicamente, o aborto é proibido por esse codigo de
ética, embora o Codigo Penal o permita nos casos de estupro
e risco de vida para a mée.

47 O Cédigo de Etica e Deontologia da Enfermagem permite a
prética da eutanasia, a fim de antecipar a morte em pacientes
submetidos a cuidados paliativos oncologicos.

48 De acordo com os cddigos de éticas das profissdes de saude,
a reproducdo humana deve observar a defesa a vida e o
respeito a dignidade e a autonomia do ser humano.

49 De acordo com o carater ético das pesquisas, o Codigo de
Etica e Deontologia da Enfermagem permite aos seus membros
a participagdo e realizagdo de pesquisas que ponham em risco
a saude e a integridade do ser humano.

50 Os profissionais de enfermagem estdo livres de
responsabilidades civis e penais quando executam, mesmo
contra sua vontade, uma transfusio sanguinea em uma situagéo
de risco de vida.

Julgue os itens subsequentes, relativos ao Codigo de Etica e
Deontologia da Enfermagem.

51 Considera-se infracdo ¢ética a inobservancia das normas
prescritas pelo Conselho Federal e pelos conselhos regionais
de enfermagem.

52 Considera-se infragcdo disciplinar a ag¢fo, omissdo ou
convivéncia que implique em desobediéncia e(ou)
inobservancia das disposicdes do Codigo de FEtica e
Deontologia da Enfermagem.

53 E proibido ao profissional de enfermagem delegar suas
atividades privativas a outro membro da equipe de enfermagem
ou de saude que ndo seja enfermeiro.

54 E direito do profissional de enfermagem recusar-se a executar,
exceto em situacdes de urgéncia e emergéncia, prescri¢do
medicamentosa e terap€utica com base em documentos e
formularios nos quais ndo constem a assinatura e o numero de
registro do profissional.

A respeito do estudo dos sinais vitais como fundamento bésico para
o profissional de enfermagem, julgue o préoximo item.

55 Temperatura, pulso, respiracdo e pressdo arterial sdo os sinais
das fungdes organicas basicas que refletem o equilibrio ou o
desequilibrio resultante das interagdes entre os sistemas do
organismo e uma determinada doenga; a dor aparece como o
quinto sinal vital, tornando-se um desafio para a assisténcia em
enfermagem.

Acerca de administragdo dos servigos de enfermagem, julgue os
itens a seguir, com fundamentag&o na legislagio e na normatizagéo
em vigor.

56 A anotagdo de responsabilidade técnica ¢ um documento por
meio do qual se materializa o ato administrativo do Conselho
Regional de Enfermagem de concessdo de responsabilidade
técnica.

57 Umtécnico de enfermagem somente podera ser indicado como
responsavel técnico se os servigos de enfermagem prestados
pela empresa ou institui¢do se limitarem a execucdo de agdes
de enfermagem que lhe caibam, por lei, executar.

58 O profissional de enfermagem que exerca responsabilidade
técnica em uma empresa ou instituicdo podera fazé-lo como
empregado ou servidor dessa pessoa juridica ou como
prestador de servigos autdnomo.

A respeito do posicionamento do enfermeiro como lider e agente de
mudanga, julgue os itens subsecutivos, tendo como referéncia a
legislac@o e a normatizagdo em vigor.

59 Nos casos de suspensdo das atividades profissionais motivadas
por reivindicagdes da categoria, o enfermeiro, ainda que seja
um agente de mudanga, deve garantir a continuidade da
assisténcia de enfermagem, desde que em condi¢des que
oferecam seguranca.

60 No papel de lideranga, o enfermeiro, em caso de emergéncia,
podera realizar servigos que, por sua natureza, competiriam a
outro profissional.

61 E dever do enfermeiro responsabilizar-se por falta cometida no
exercicio da profissdo, ainda que tenha sido praticada
coletivamente.

Com referéncia as concepgdes teorico-praticas da assisténcia em
enfermagem em politicas publicas, julgue os itens subsequentes.

62 A humanizacfo da assisténcia em enfermagem pressupde a
separagdo de fatores humanos — como acolhimento e boas
condigdes de trabalho — e fatores fisicos — tais como novas
tecnologias e melhores ambientes de cuidado.

63 A assisténcia humanizada em enfermagem deve se integrar ao
trabalho em equipe multiprofissional, com valorizacdo da
transdisciplinaridade.

64 Uma das razdes pelas quais se devem definir protocolos
clinicos para a assisténcia humanizada em enfermagem € a de
eliminar agdes e intervencdes desnecessarias.

65 Usuario com quadro clinico de alta vulnerabilidade deve
receber atengdo especial quanto a elaboragdo de plano
terapéutico de forma conjunta por equipe multiprofissional.
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Julgue os itens que se seguem, acerca da sistematizagdo da
assisténcia de enfermagem.

66 A operacionalizagio do processo de enfermagem ¢é
possibilitada pela sistematizagfo da assisténcia de enfermagem,
que organiza o trabalho profissional.

67 Na atuac@o domiciliar, o processo de saude de enfermagem
difere da consulta de enfermagem: o primeiro ¢
metodologicamente sistematizado, ao passo que a segunda,
néo.

68 A primeira etapa do processo de enfermagem é o
planejamento, em que se delineiam os resultados esperados das
acdes ou intervengdes de enfermagem.

69 O suporte tedrico que fundamenta o processo de enfermagem
deve ser capaz tanto de fornecer a base para a avaliagdo dos
resultados quanto de orientar o planejamento das a¢des ou
intervengdes de enfermagem.

70  Oregistro formal de execug@o do processo de enfermagem sera
desnecessario quando o trabalho for realizado somente pelo
enfermeiro responsavel.

Julgue os itens seguintes, relativos a politica nacional de ateng@o as
urgéncias e a rede de atencdo as urgéncias derivadas dessa politica.

71 O atendimento a usuario com quadro agudo deve ser feito
pelosniveis secunddrio e terciario de atencéo, cabendo ao nivel
primario a transferéncia do usudrio para os demais niveis.

72 A politica nacional de atencéo as urgéncias se baseia em dados
que apontam alta morbimortalidade associada a doengas do
aparelho circulatdrio na faixa etaria acima dos quarenta anos
de idade.

73 Fundamentada em dados nacionais, a politica nacional de
atencdo as urgéncias ndo considera as diferengas regionais de
perfis epidemioldgicos.

74 Um dos critérios considerados na implantagdo da rede de
atencdo as urgéncias ¢ o da densidade populacional.

75 S@o prioritarias para a rede de atengfo as urgéncias as trés
seguintes linhas de cuidados: doengas infectocontagiosas,
doengas cerebrovasculares e doengas cardiovasculares.

A respeito do processo social de mudanca das praticas sanitarias no
SUS e na enfermagem, julgue os itens seguintes.

76 A integralidade dos processos assistenciais € discutida e
realizada no Brasil desde os primeiros séculos da existéncia do
pais, mas tornou-se evidente na vertente de educacdo sanitaria
com as campanhas sanitaristas ocorridas no inicio do século

XX e com a garantia da assisténcia médica a populagéo
fornecida pela legislagdo previdenciaria.

77 O exercicio da integralidade na atencdo basica foi construido
ao longo do tempo e atualmente pressupde um perfil do
profissional enfermeiro com conhecimentos, habilidades e
atitudes direcionados para as diretrizes da atengo basica, mais
responsaveis, mais atentos & humanizagéo, ao acolhimento e
mais sensiveis as dimensdes do processo de cuidar.

78 A crise econdmica e a previdenciaria ocorridas nos anos 80 do
século passado foram desencadeadoras de mudangas na area da
saude, dando origem as politicas de Programa de Pronta A¢éo
(PPA) e ao Sistema Nacional de Saude (SNS), que se
caracterizavam como um movimento de construgdo de um
sistema integrado de assisténcia a saude, de corte
descentralizado e de cobertura universal.

79 Atualmente a gestdo € considerada o elemento central no
processo de operacionalizagdo do SUS; e o planejamento, uma
ferramenta indispensavel, que, a partir de um de seus
instrumentos, o plano de saude, tem tornado possivel realizar
uma analise situacional orientada, entre outros componentes,
pelos oito temas trabalhados no mapa da satde.

80 Apdsacriagio do SUS, o mercado de trabalho dos enfermeiros
passou a se expandir & medida que foi sendo implantada a
municipalizacdo, uma vez que gradualmente esses profissionais
foram sendo incorporados aos servigos de satide, com a fungéo
de executar programas de extensdo de cobertura do Ministério
da Saude, como o Programa Satde da Familia.

Julgue os itens que se seguem, acerca das complicagdes apos
intervengdes coronarianas percutaneas.

81 A isquemia do miocardio manifesta-se por dor toracica, com a
presenca de arritmias e alteragdes isquémicas no
eletrocardiograma, e pode decorrer de reestenose da artéria
coronaria.

82 O extravasamento arterial de sangue para dentro do espago
retroperitoneal provoca o hematoma retroperitonial, que pode
ser detectado a partir de queixas de dor nas costas ou no
flanco, hipotenséo arterial, taquicardia e agitacdo.

83 Pseudoaneurisma ou fistula arteriovenosa sdo complicagdes
tardias que provocam diminuigdo do pulso distal ao local de
insercdo da bainha, com extremidade fria, ciandtica e dolorosa.

Com relagdo as vias de acesso para o cateterismo cardiaco, julgue
os itens a seguir.

84 O acesso femoral, quando comparado ao acesso radial,
proporciona menores riscos de sangramento no local, exige
uma exposi¢do estimada a radiacdo mais longa e tem uma
curva de aprendizagem maior.

85 A artéria braquial € a primeira escolha para essa abordagem
por estar livre de estruturas nervosas, ser menos movel e
apresentar menor chance de espasmos.

86 Paraprocedimentos radiais, deve-se avaliar a situaggo vascular
periférica de base a partir de testes de fluxo ulnar para o arco
palmar, a exemplo do teste de Barbeau, no qual a canulagio
podera prosseguir com as classificagdes A, B ou C.

Um homem de setenta anos de idade, com hipertensio
arterial e diabetes melito, buscou atendimento médico comrelato de
dor toracica, retroesternal, desencadeada por esfor¢os moderados.
Relatou uso continuo de inibidor da enzima conversora de
angiotensina e metformina. Como o resultado do seu teste
ergométrico mostrou-se inconclusivo, foi indicada a realizago de
angiografia coronariana. No dia seguinte ao desse procedimento, ele
retomou as atividades laborais e 0 uso dos medicamentos de rotina.
Dois dias depois do cateterismo, esse paciente apresentou nauseas,
vomitos e reducdo do volume urinario. Apos avaliacdo e realizagdo
de exames, foi diagnosticada insuficiéncia renal aguda (IRA).

A respeito desse quadro clinico, julgue os itens seguintes.

87 A IRA desenvolvida pode estar associada ao contraste
utilizado na angiografia coronariana, que pode causar
toxicidade direta no epitélio tubular renal e isquemia da
medula renal.

88 Aidadeavangada, o diabetes melito e os dois medicamentos de
uso continuo foram fatores predisponentes a nefrotoxicidade
associada ao uso do contraste.

89 A suspensio do uso de metformina até 48 h apds o cateterismo
deveria ter sido realizada como medida de prevengdo a
nefropatia induzida por contraste.
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Acerca da angiografia coronariana, julgue os itens subsequentes. Espago livre

90 Podera haver espasmo induzido da artéria coronariana por
cateter, que pode ser resolvido com o reposicionamento deste
ou a administragdo de nitroglicerina intracoronariamente via
cateter.

91 O cateter pigtail ¢ comumente utilizado para coronariografia.

Tendo em vista que procedimentos de intervengdes coronarianas
percutdneas sdo realizados na presenca de doenca da artéria
corondria, julgue os proximos itens.

92 No planejamento, um resultado esperado corretamente
formulado ¢ a compressdo vigorosa do local apds a retirada do
introdutor.

93 Nas referidas intervengdes, é contraindicada a administragéo
de antitromboticos antes do procedimento.

94 Ap0ds o procedimento por abordagem femoral, deve-se aplicar
curativo semioclusivo com muitas gazes e observar a
movimenta¢do do membro nas primeiras horas, avaliando-se
flex@o e extensdo.

95 A insercdo de um stent — dispositivo que fornece suporte
estrutural para a artéria comprometida — € feita com o uso do
baldo de angioplastia, a fim de prevenir a reestenose. Ao fim
desse procedimento, ¢ recomendavel ministrar medicamentos
antiplaquetarios ao paciente.

Julgue os itens subsequentes, acerca da montagem da mesa para
realizacdo de procedimentos no laboratorio de cateterismo cardiaco.

96 Os materiais estéreis, como cateteres, pingas, solugdes,
seringas, valvulas de pressdo e tubos de conexdo, devem ser
organizados sobre a mesa, que devera estar protegida por
campos estéreis, manipulados por uma pessoa ja devidamente
paramentada, de modo que a esterilidade permaneca
preservada.

97 Agulhas, laminas e bainha devem estar organizadas sem os
protetores e dispostas no canto proximal do médico, e o balde
de lixo deve estar a frente, de modo que as gazes utilizadas
possam ser jogadas por cima da mesa.

Com respeito a histéria da hemodindmica, julgue o item que se
segue.

98 O primeiro relato de realizagio de coronariografia seletiva em
humano ocorreu no século passado, nos Estados Unidos da
América. Na época, acreditava-se que a inje¢do direta de
contraste em uma corondria acarretaria arritmia fatal ao
paciente.

No que se refere a anatomia coronariana, julgue os itens a seguir.

99 Na maioria das pessoas, o tronco da coronaria esquerda
bifurca-se, formando as artérias descendente anterior (DA) e
circunflexa (CX); entretanto, em alguns individuos, esse tronco
trifurca-se, e, nesse caso, a artéria que se posiciona entre a DA
e a CX recebe o nome de artéria descendente posterior.

100 Na maioria das pessoas, o no sinoatrial (sinusal) é irrigado por
um ramo atrial que se origina na artéria descendente anterior.




