SELEGAO PUBLICA PARA A CONTRATAGAO DE PROFISSIONAIS DE NIVEL SUPERIOR - SMS - EDITAL N2 26/2018

PMF - SMS - IMPARH

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

01. De acordo com o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN),
a Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) é o
modelo assistencial a ser aplicado em todas as dreas de atuagdo
do enfermeiro. O conjunto de medidas decididas pelo
enfermeiro, que direciona e coordena a assisténcia de
Enfermagem ao paciente de forma individualizada e continua,
objetivando a preveng¢do, promogdo, prote¢do, recuperagdo e
manutenc¢do da saude, denomina-se:

(A) evolugdo de enfermagem.

(B) historico de enfermagem.

(C) diagndstico de enfermagem.

(D) prescricdo de enfermagem.

02. De acordo com a Lei do Exercicio Profissional (Lei n2
7.498/86, de 25 de junho de 1986), analise as assertivas abaixo
e marque com V as afirmativas que forem Verdadeiras e com F
as que forem Falsas.

()

I. A Enfermagem e suas atividades auxiliares somente
podem ser exercidas por pessoas legalmente
habilitadas e inscritas no Conselho Federal de
Enfermagem com jurisdicdo na area nacional.

Il. E privativa da equipe de Enfermagem a realizagdo de
planejamento, organizagdo, coordenagdo, execugdo e
avaliagdo dos servigos da assisténcia de enfermagem.
lll. Todas as atividades de Enfermagem realizadas em
instituicGes publicas e privadas e em programas de
salude, somente podem ser desempenhadas sob a
orientacdo e a supervisdo de enfermeiro.

IV. Como integrante da equipe de saude, o enfermeiro
poderd atuar na prevengao e controle sistematico da
infeccdo hospitalar e de doengas transmissiveis em
geral.

Assinale a alternativa correta, de cima para baixo.
(A)V,V, F, V.
(B)V,F,V,F.
(C)F,V,V, V.
(D)F, F,V, V.

03. O movimento de reforma psiquiatrica trouxe consigo uma
nova modalidade do cuidado em saude mental, resgatando a
cidadania e a inser¢do social do portador de transtorno mental.
Sobre a Politica Nacional de Saude Mental (Portaria N2 10.216,
de 6 de abril de 2001), analise as assertivas abaixo e marque
com V as afirmativas que forem Verdadeiras e com F as que
forem Falsas.

()

l. E direito da pessoa com transtorno mental ter livre
acesso aos meios de comunicagdo disponiveis, além de
receber o maior nimero de informagdes a respeito de
sua doenca e de seu tratamento.

Il. E permitida a internagdo de pessoas com transtor-
nos mentais em instituicdes com caracteristicas
asilares.

Ill. Entende-se por internagdo compulsdria aquela que
se da sem o consentimento do usudrio e a pedido de
terceiro.

IV. A pessoa com transtorno mental deve ser tratada,
preferencialmente, em servigos comunitarios de saude
mental.

Assinale a alternativa correta, de cima para baixo.
(A)V,F, F, V.
(B)V,F,V,F.
(QOFV,V,V.
(D)F, F,V, F.

04. A consulta de Enfermagem ¢é atividade privativa do enfer-
meiro, a qual pode ser realizada nos diversos niveis de atencdo
a saude. Sobre a consulta de Enfermagem, é correto afirmar
que:

(A) deve ser realizada de modo deliberado e sistematico, ndo
havendo relagao entre as etapas, variando de acordo com o
ambiente de realizagdo.

(B) utiliza o raciocinio cientifico para identificar situagGes de
saude ou doencga e para prescrever e implementar medidas
de Enfermagem de ambito individual, ndo cabendo, durante
a realizagdo da consulta, intervengdes generalizadas em
nivel familiar ou coletivo.

(C) é norteada pelas fases de histérico de Enfermagem, exame
fisico, diagndstico de Enfermagem, prescricdio e
implementagdo da assisténcia, podendo dispensar a
evolugdo de Enfermagem ou realiza-la em outro momento
oportuno.

(D) é fundamentada nos principios de universalidade, equidade,
resolutividade e integralidade das a¢des de saude.

05. Entre os cuidados de Enfermagem no ciclo gravidico-
puerperal, tem-se a consulta pré-natal no ambito da atengdo
basica. Sobre o assunto, assinale a assertiva correto.

(A) Na primeira consulta pré-natal, é obrigatdria a solicitacdo
dos seguintes exames: hemograma; tipagem sanguinea e
fator Rh; glicemia de jejum; teste rdpido de triagem para
sifilis e/ou VDRL/RPR; teste rapido diagndstico anti-HIV;
toxoplasmose IgM e IgG; sorologia para hepatite B (HbsAg);
exame de urina e urocultura; ultrassonografia morfoldgica
fetal.

(B) As estratégias de controle da vitalidade fetal incluem
ausculta dos batimentos cardiofetais, avaliacdo dos
movimentos percebidos pela mulher e/ou detectados no
exame obstétrico/registro dos movimentos fetais e a
realizagdo do teste de estimulo sonoro simplificado (TESS),
sendo o ultimo realizado quando houver a indicagdo clinica.

(C) A captagdo precoce da mulher consiste na iniciagdo do pré-
natal até a 202 semana de gestacdo, sendo um dos
indicadores de qualidade da atengdo pré-natal.

(D) As consultas de acompanhamento pré-natal deverdo ser
mensais até a 282 semana, quinzenais entre a 282 e a 362
semana e semanais a partir da 372 semana, tendo alta na
402 semana.

06. Entre as complicagbes gestacionais, tém-se as sindromes

hemorrégicas, sendo mais comuns, na segunda metade da

gestacdo, as seguintes situagoes:

(A) gravidez ectdpica e descolamento prematuro da placenta.

(B) placenta prévia e abortamento.

(C) descolamento corioamnidtico e neoplasia trofoblastica
gestacional benigna.

(D) placenta prévia e descolamento prematuro da placenta.
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07. Sabe-se que a gravidez pode induzir hipertensao arterial em

mulher previamente normotensa ou agravar uma hipertensdo

preexistente. O aparecimento de hipertensdo e proteinduria,

apds 20 semanas de gestacdo, na auséncia de convulsdo, em

gestante previamente normotensa denomina-se:

(A) hipertensdo arterial sistémica crbnica.

(B) hipertensdo gestacional.

(C) pré-eclampsia.

(D) pré-eclampsia superposta a hipertensdo arterial sistémica
cronica.

08. Dentro da atengdo bdsica, destaca-se o importante papel do
enfermeiro na linha de cuidado do cancer do colo do utero, a
qual tem a finalidade de assegurar a mulher o acesso
humanizado e integral as a¢des de rastreamento, diagndstico
precoce e tratamento adequado do cancer de colo do utero
(CCU). Sobre o assunto, é correto afirmar que:

(A) as lesdes precursoras do cancer do colo do uUtero sdo, em
sua maioria, assintomaticas, podendo ser detectadas por
meio da realizagdo periddica do exame citopatoldgico e
confirmadas pela colposcopia e exame histopatoldgico.

(B) a detecgdo precoce, por meio da realizagdo periddica do
exame citopatolégico, é a principal estratégia de prevencdo
primaria do cancer do colo do uUtero.

(C) o enfermeiro devera investigar se a mulher teve infecgdo
prévia pelo papilomavirus humano (HPV), a qual é um fator
suficiente para o desenvolvimento do cancer do colo do
utero.

(D) a recomendagdo ministerial para a periodicidade da realiza-
¢do do exame citopatoldgico é de dois anos, apds dois
exames negativos, com intervalo anual.

09. M. F. R,, sexo feminino, 52 anos, compareceu a Unidade
Basica de Saude (UBS) para recebimento do resultado do exame
citopatoldgico. De acordo com o resultado, ela apresenta atipias
em células escamosas com lesdo intraepitelial de baixo grau. De
acordo com as recomendag¢les ministeriais propostas para o
controle do cancer de colo de utero (BRASIL, 2013), a conduta
correta, em face desse resultado, é encaminhamento para:

(A) repeticdo da citologia em 6 meses.

(B) realizagdo de bidpsia cirurgica.

(C) realizagdo de colposcopia.

(D) realizagdo de bidpsia percutanea.

10. A “Primeira Semana Saude Integral” (PSSI) é uma estratégia

na qual sdo realizadas atividades na ateng¢do a saude de

puérperas e recém-nascidos. Essa estratégia inclui a realizagdo
da primeira consulta de puericultura, por meio de visita
domiciliar, ainda na primeira semana de vida do recém-nascido.

A atuacdo do enfermeiro, na primeira consulta de puericultura,

inclui:

(A) avaliar a presenga de situagdes de risco e vulnerabilidade
para a saude do recém-nascido, tais como: crianga residente
em area de risco; baixo peso ao nascer; prematuridade; mae
com baixa escolaridade (menos de oito anos de estudo);
histéria familiar de morte de crianga com menos de 5 anos
de idade.

(B) certificar-se da realizagdo do teste do pezinho, o qual deve
ser feito a partir do 12 dia de vida da crianga, para a
deteccdo da fenilcetonuria e do hipotireoidismo congénito.

(C) realizar a avaliagdo antropométrica, considerando-se normal
a perda de até 20% do peso ao nascer, na primeira semana
de vida.

(D) avaliar o padrdo respiratério, no qual deve predominar a
respiracao tordcica e variar entre 20 e 60 movimentos
respiratorios por minuto.

11. O acompanhamento do desenvolvimento da crianga na
atencdo basica objetiva sua promogao e protegdo e a detecgdo
precoce de alteragGes passiveis de modificagdo que possam
repercutir em sua vida futura. Dentro do cuidado ao recém-
nascido, tém-se o acompanhamento do desenvolvimento e a
avaliacdo dos reflexos primitivos. Fisiologicamente, qual dos
reflexos abaixo ainda estard presente em uma crianca de 11
meses?

a) Galant.

b) Olho de boneca.

c) Babinski.

d) Marcha.

12. Os paradigmas sobre o fendbmeno “saude-doenca”
modificaram-se através dos tempos, a partir da evolugdo da
tecnologia e dos avangos socioecondmicos que envolveram as
civilizagdes. Sobre o assunto, analise as assertivas abaixo e
marque com V as afirmativas que forem Verdadeiras e com F as
que forem Falsas:

()

I. A teoria miasmatica defendia que as doengas eram
causadas por fatores fisico-quimicos oriundos de
emanacdes do solo ou do ar que tinham grande poder de
nocividade.

() l. De acordo com a teoria da unicausalidade ou
microbioldgica, o adoecimento acontece quando o ser
humano é atingido por um agente etioldgico; assim,
atuando sobre os agentes etioldgicos e os seus meios de
transmissdo, é possivel a prevengdo e a cura das doencgas.
Ill. A teoria da multicausalidade traz o processo “saude-
doenga” como um conjunto de relagdes e varidveis que
produzem e condicionam o estado de saude e doenga de
uma populagdo, que variam em diversos momentos
histéricos e do desenvolvimento cientifico da
humanidade.

IV. As intervengdes em salde na triade ecoldgica (agente,
hospedeiro e ambiente) podem ser realizadas por meio
de prevencgdo primaria (medidas de promocao da saude e
protecdo especifica), prevencdo secundaria (limitagdo da
invalidez) e prevencgdo tercidria (reabilitacdo, diagndstico
e tratamento precoce).
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Assinale a alternativa correta, de cima para baixo.
(A)V,V,V,F.
(B)F,V,V,F.
(C)F, F, FV.
(D)V,V,V, V.

13. A Portaria n? 2.436, de 21 de setembro de 2017, aprova a

Politica Nacional de Atengdo Basica, estabelecendo a revisdo de

diretrizes para a organizagdo da atengdo basica no ambito do

Sistema Unico de Satde (SUS). Sobre a atencéo basica, é correta

afirmar que:

(A) tem como principio a regionalizagdo, a universalidade e a
integralidade.

(B) é a principal porta de entrada e o centro de comunicagdo da
Rede de Atengdo a Saude, coordenadora do cuidado e
ordenadora das agdes e servigos disponibilizados na rede.

(C) tem, entre suas diretrizes, a equidade, resolutividade e
longitudinalidade do cuidado.

(D) tem a Estratégia Saude da Familia como modelo Unico e
prioritario para a expansdo e a consolidagdo da Politica
Nacional da Atengdo Basica.

14. Ainda sobre a Politica Nacional de Atengdo Basica, analise as
assertivas abaixo e marque com V as afirmativas que forem
Verdadeiras e com F as que forem Falsas.

() I Entende-se por territério a unidade geografica Unica,
de construgdo descentralizada do SUS na execugdo das
acOes estratégicas destinadas a vigilancia, promogao,
prevencdo, protecdo e recuperacgdo da saude.

() N A longitudinalidade do cuidado pressupbe a
continuidade da relagdo de cuidado, com a construgdo
de vinculo e responsabilizagdo entre profissionais e
usudrios, acompanhando os efeitos das intervengdes
em saude e de outros elementos na vida das pessoas.
[ll. Apesar de ndo ser uma diretriz formal da atencdo
basica, a participagdo da comunidade deve ser
incentivada, considerando a importancia desta para
ampliar a autonomia das pessoas e coletividades do
territério.

IV. E papel da atengdo bésica elaborar, acompanhar e
organizar o fluxo dos usudrios entre os pontos de
atengdo das RAS.

Assinale a alternativa correta, de cima para baixo.
(A)F, F,V, V.
(B)V,V,F,V.
(C)V,F,F,F.
(D)F,V, V,F.

15. Uma das inovagdes da Politica Nacional de Atengdo Basica,
aprovada pela Portaria n? 2.436, de 21 de setembro de 2017, é
o redesenho das equipes que podem atuar no ambito da
atencdo basica. Sobre o assunto, é correto afirmar que:

(A) a equipe de saude da familia (ESF) deve ser composta, no
minimo, por médico, enfermeiro, auxiliar e/ou técnico de
enfermagem, agente comunitario de saude (ACS), cirurgido-
dentista e auxiliar ou técnico em saude bucal.

(B) todas as equipes de saude da familia (ESF) devem ter 100%
da populagdo coberta por ACS, considerando o nimero
maximo de 750 pessoas/ACS.

(C) os profissionais de saude vinculados a equipe de saude da
familia (ESF) ou a equipe da atengdo bdsica (EAB) deverdo
ser cadastrados no Sistema de Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude (SCNES) e ter a obrigatoriedade
da carga horaria de 40 (quarenta) horas semanais.

(D) as equipes da atencdo basica (EAB) deverdo ter, em sua
composicdo minima, os seguintes profissionais: médicos,
enfermeiros, auxiliares de enfermagem e/ou técnicos de
enfermagem.

16. A aten¢do domiciliar (AD) é uma modalidade de atengdo a
saude integrada a Rede de Atencdo a Saude (RAS), a qual foi
redefinida no ambito do SUS por meio da Portaria n2 825, de 25
de abril de 2016. Sobre o Servico de Aten¢do Domiciliar (SAD)
no ambito do SUS, analise as assertivas abaixo e marque com V
as afirmativas que forem Verdadeiras e com F as que forem
Falsas.
() L O SAD é um servico complementar aos cuidados
realizados na atencdo basica e em servicos de
urgéncia, substitutivo ou complementar a internagao
hospitalar, responsavel pelo gerenciamento e a
operacionalizacdo das equipes multiprofissionais de
atencdo  domiciliar (EMAD) e das equipes
multiprofissionais de apoio (EMAP).

Il. Entre os usudrios com perfil para a admissdo no

SAD, tém-se aqueles com necessidade de
monitorizacdo continua e de assisténcia continua de
enfermagem.

() m A admissdio de usudrios dependentes

funcionalmente, segundo a Classifica¢do Internacional
de Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF), sera
condicionada a presenga de um cuidador.

IV. A EMAD realizard atendimento a cada usuario, no
minimo, 1 (uma) vez por semana, e a EMAP serd
acionada somente a partir da indicacdo clinica da
EMAD, para dar suporte e complementar suas agdes.

Assinale a alternativa correta, de cima para baixo.
(A)F,V,V, F.
(B)V,V,F,V.
(C)V,F,V, V.
(D)V, F, F, F.

| 3de5

I Enfermeiro



SELEGAO PUBLICA PARA A CONTRATAGAO DE PROFISSIONAIS DE NIVEL SUPERIOR - SMS - EDITAL N2 26/2018

PMF - SMS - IMPARH

17. Ainda sobre o Servico de Atengao Domiciliar (SAD), é correto

afirmar que:

(A) durante o periodo em que o usuario estiver sob os cuidados
do SAD, a responsabilidade de elaboragdo e execugdo do
projeto  terapéutico singular (PTS) é de inteira
responsabilidade da equipe multiprofissional de atengdo
domiciliar (EMAD), ndo cabendo a intervengdo da equipe da
atencgdo basica.

(B) a EMAD podera ser tipo | ou tipo Il, divergindo uma da outra
apenas pelo quantitativo de carga horaria dos auxiliares ou
técnicos de enfermagem.

(C) a EMAP terd composi¢do minima de 3 (trés) profissionais de
nivel superior; a soma das cargas horarias de seus
componentes serd de, no minimo, 90 (noventa) horas de
trabalho. Sdo profissionais elegiveis para essa equipe
enfermeiro, assistente social, fisioterapeuta, fonoaudidlogo,
nutricionista e odontdlogo.

(D) o SAD deve-se estruturar de forma a dar ao usuario garantia
de cobertura de 12 (doze) horas didrias, inclusive nos finais
de semana e feriados.

18. A visita domiciliar é um importante instrumento para a

realizacdo de atividades educativas e assistenciais mais

humanizadas e adequadas a realidade do individuo e da familia.

Considerando a visita domiciliar como tecnologia de cuidado do

enfermeiro para a atengao a familia no ambito da atencdo

basica, é correto afirmar que:

(A) toda ida ao domicilio do usudrio pode ser considerada visita
domiciliar.

(B) dentro da visita domiciliar, o profissional de saide podera
realizar a avaliagdo da familia por meio de ferramentas
Como 0 genograma e o ecomapa.

(C) durante a visita domiciliar, o enfermeiro devera focar a
entrevista ao usuario, ndo cabendo ao profissional observar
aspectos intradomiciliar e peridomiciliar que influenciem na
situacdo de saude da familia.

(D) durante a etapa de planejamento da visita domiciliar, deve
haver a priorizacdo do horario preferencial definido pela
equipe de saude em detrimento do da familia, cabendo ao
agente comunitario de saude (ACS) avisar as familias para
estas ajustarem-se ao horario da visita.

19. Uma das grandes conquistas oriundas do movimento de

Reforma Sanitaria da década de 80 foi a promulgacdo da Lei n?

8.080, de 19 de setembro de 1990, a qual regula em todo o

territdrio nacional, as acGes e servigcos de saude e a organizagdo

e funcionamento do Sistema Unico de Satde (SUS). Sobre o SUS,

é correto afirmar que:

(A) deve utilizar a vontade politica de cada territério como
critério para o estabelecimento de prioridades, a alocagdo
de recursos e a orientagdo programatica.

(B) é responsavel pela formulacdo das politicas de saneamento
basico e meio ambiente.

(C) tem como um de seus principios a igualdade da assisténcia a
salide, sem preconceitos ou privilégios de qualquer espécie.

(D) dentre suas responsabilidades, esta a execugdo de agGes de
vigilancia sanitaria e de vigilancia epidemioldgica, cabendo a
iniciativa privada as ac¢Oes de promogdo da saude do
trabalhador.

20. Sobre o financiamento do SUS previsto na Lei n? 8.080, de

19 de setembro de 1990, é correto afirmar que:

(A) sera oriundo estritamente do Ministério da Saude e do
Ministério da Educagdo, conforme dotacdo orgamentaria
prevista no ambito da Unido.

(B) é vedada a transferéncia de recursos para o financiamento
de agbes ndo previstas nos planos de saude, exceto em
situagGes emergenciais ou de calamidade publica, na area de
salde.

(C) é responsabilidade privativa da Unido a administracdao dos
recursos orgcamentarios e financeiros destinados, em cada
ano, ao setor da saude.

(D) é permitida a destinagdo de subvengdes e auxilios a
instituicdes prestadoras de servigos de saude com finalidade
lucrativa.

21. Ainda sobre o Sistema Unico de Saude (SUS), é correto

afirmar que:

(A) é vedada a participagdo complementar da iniciativa privada
na oferta de servigcos no ambito do SUS.

(B) consideram-se como fatores determinantes e
condicionantes da saude, entre outros, a alimentagdo, a
moradia, o saneamento basico, o meio ambiente, o trabalho,
a renda, a educagdo, o transporte, o lazer e o acesso aos
bens e servigos essenciais.

(C) as acGes e servicos de saude executados pelo SUS serdo
organizados de forma regionalizada e hierarquizada em
niveis de complexidade crescente, sendo a dire¢do do SUS
responsabilidade exclusiva da Unido.

(D) cabe ao Conselho Nacional de Saude a fiscalizagdo dos
recursos financeiros destinados ao SUS, ndo sendo de sua
competéncia a participagao no delineamento de politicas e
programas ministeriais.

22. De acordo com a Norma Operacional da Assisténcia a Saude
(NOAS) n2 01/2001, o instrumento de ordenamento do
processo de regionalizacdo da assisténcia em cada estado e no
Distrito Federal, que busca garantir o acesso dos cidaddos a
todos os niveis de atengdo, denomina-se:

(A) pactuagdo integrada em saude.

(B) rede de atengdo a saude.

(C) mapa da saude.

(D) plano diretor de regionalizagao.

23. A Politica Nacional de Humanizagdo (PNH) busca a inclusdo
de trabalhadores, usuarios e gestores na producdo e gestdo do
cuidado e dos processos de trabalho. Sobre a PNH, analise as
assertivas abaixo e marque com V as afirmativas que forem
Verdadeiras e com F as que forem Falsas.

() L A PNH tem como principio a transversalidade, a
indissociabilidade entre atengdo e gestdio e o
acolhimento.

Il. O acolhimento compreende, entre outros aspectos, a
escuta qualificada oferecida pelos trabalhadores de saude
as necessidades do usuario, permitindo o acesso
oportuno do cidaddo a tecnologias adequadas as suas
necessidades.

lll. A clinica ampliada é uma ferramenta puramente
pratica cuja finalidade é contribuir para uma abordagem
clinica do adoecimento e do sofrimento, que atua, de
maneira universal, sobre todos os sujeitos.

IV. No ambito da atengdo basica, os servicos devem ter
formas de acolhimento que promovam o fim das filas, a
hierarquizagdo de risco e o acesso aos demais niveis do
sistema.
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Assinale a alternativa correta, de cima para baixo.
(A)V,F,F, V.
(B)F,V,F, V.
(C)F, V,F, F.
(D)V, F,V,F.

24. A investigacdo epidemioldgica é um trabalho de campo de
extrema importancia para a saude publica. Sobre o assunto, é
correto afirmar que:

(A) a gravidade do evento é um fator que condiciona a urgéncia
no curso da investigacdo epidemiolégica e na implemen-
ta¢do de medidas de controle.

(B) a investigagdo epidemiolégica deve ser realizada somente
mediante a confirmagdo do caso.

(C) as agOes de controle devem ser instituidas apds a realizagdo
da investigacgao.

(D) a coleta de amostras para a analise laboratorial deve ser
realizada em todas as investigacGes epidemioldgicas, sendo
esta necessaria para a confirmagdo dos casos suspeitos.

25. Sobre a vigilancia epidemioldgica de surtos e agravos, é

correto afirmar que:

(A) a notificagdo negativa corresponde a eliminagdo dos casos
suspeitos anteriormente notificados.

(B) ndo cabe aos gestores municipais e estaduais do Sistema
Unico de Saude incluir outras doengas e agravos no elenco
de doengas de notificagdo compulséria.

(C) a notificagdo compulséria deve ser realizada, priorita-
riamente, por profissional médico.

(D) dada a natureza especifica de cada doenca ou agravo a
saude, a notificacdo deve seguir um processo dinamico,
variavel em fun¢do das mudangas no perfil epidemiolégico e
da disponibilidade de novos conhecimentos cientificos e
tecnoldgicos.

26. J. L. S., 8 meses, compareceu a unidade bdsica de saude,

juntamente com sua mae, para a consulta de puericultura.

Segundo o Calendario Nacional de Vacinacdo 2018, espera-se

gue o cartdo de vacina dessa crianga contenha o registro de

aplicagao das seguintes vacinas:

(A) hepatite B, pentavalente, vacina poliomielite inativada (VIP),
pneumocdcica 10 e vacina poliomielite atenuada (VOP).

(B) BCG, hepatite B, pentavalente, vacina poliomielite inativada
(VIP), pneumocdcica 10 e DTP.

(C) BCG, hepatite B, pentavalente, vacina poliomielite inativada
(VIP), pneumocécica 10, rotavirus e meningocdcica C.

(D) pentavalente, vacina poliomielite inativada (VIP), pneumo-
cdcica 10, rotavirus, meningocdcica C e DTP.

27. Sobre a vacina papilomavirus humano 6, 11, 16 e 18

(recombinante) (HPV), é correto afirmar que:

(A) deve ser aplicada em meninos e meninas de 9 a 14 anos.

(B) no publico adolescente, deve ser aplicada em duas doses de
0,5 ml.

(C) é composta por virus vivo atenuado.

(D) é contraindicada sua utilizagdo em usudrios imunocom-
prometidos.

28. Sobre a vacina influenza trivalente utilizada na campanha

ministerial de 2018, é correto afirmar que:

(A) recomenda-se a administragdo da vacina por via subcutanea
em pessoas que apresentam discrasias sanguineas ou
estejam utilizando anticoagulantes orais.

(B) em criangas de 6 meses a 2 anos de idade devem ser
aplicadas duas doses de 0,5 ml, com intervalo minimo de 4
semanas.

(C) apds aberto o frasco, as doses ali contidas devem ser
utilizadas em até 24 horas, desde que mantidas as condigbes
assépticas e temperatura de +22C e +82C.

(D) a vacina influenza ndo deve ser administrada na mesma
ocasido de outras vacinas, devido ao risco de imunizagdo
cruzada.

29. Para a paciente M. G. S. foi prescrito Flagyl EV em 100 ml
para infundir em 50 minutos. Quantas gotas deverdo ser
infundidas por minuto?

(A) 20 gotas/minuto.

(B) 30 gotas/minuto.

(C) 40 gotas/minuto.

(D) 50 gotas/minuto.

30. Foram prescritos 25 ml de glicose a 20%; entretanto, na
instituicdo, s6 estdo disponiveis frascos de 20 ml de glicose
hipertonica a 50%. Quanto é preciso aspirar dessa solugdo para
atender a dose prescrita?

(A) 5 ml.

(B) 7 ml.

(C) 10 ml.

(D) 12 ml.
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