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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

01. De acordo com a Norma Regulamentadora 6 (NR-6),
considera-se equipamento de protecdo individual - EPI todo
dispositivo ou produto de uso individual, utilizado pelo
trabalhador, destinado a protegdo contra riscos capazes de

ameacar a seguranga e a saude no trabalho. Assim sendo, é

correto afirmar que:

(A) os EPIs basicos utilizados no atendimento extra-hospitalar
incluem mascara cirurgica, roupa e calgado adequados, luvas
de procedimento, 6culos e extintor.

(B) a caixa de descarte de perfurocortantes faz parte da lista de
EPI no atendimento extra-hospitalar.

(C) na auséncia de secre¢Oes corpdreas visiveis, o profissional
nao tem a obrigacdo de usar luvas de procedimento.

(D) é responsabilidade do profissional de saude cumprir
determinagdes relativas ao correto uso de equipamentos de
prote¢do individual, visando a protecdo de sua saude
prioritariamente.

02. De acordo com o Manual Instrutivo da Rede de Atencgédo as
Urgéncias e Emergéncias no Sistema Unico de Salde e com a
Portaria n2 1600, de 7 de julho de 2011, que reformula a Politica
Nacional de Atengdo as Urgéncias e institui a Rede de Urgéncias
no Sistema Unico de Saude, assinale a afirmativa correta.

(A) O Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU) e suas
centrais de regulagdo médica das urgéncias ndo sdo
componentes constituintes das Redes de Atencdo as
Urgéncias.

(B) O componente SAMU e suas centrais de regulacdo médica
das urgéncias tém como objetivo chegar precocemente a
vitima apds ter ocorrido um agravo a sua saude (de natureza
clinica, cirdrgica, traumatica, obstétrica, pediatricas,
psiquiatricas, entre outras) que possa levar a sofrimento,
sequelas ou mesmo a morte, sendo necessdrio garantir
atendimento e/ou transporte adequado para o servico de
salde mais proximo, independente de hierarquia ou
integragao ao SUS.

(C) A Central de Regulagdo das Urgéncias é uma estrutura fisica
constituida por profissionais (médicos, telefonistas auxiliares
de regulagdo médica e radio-operadores) capacitados em
regulacio dos chamados telefénicos que demandam
orientacdo e/ou atendimento de urgéncia, por meio de uma
classificacdo e priorizacdo das necessidades de assisténcia
em urgéncia, além de ordenar o fluxo efetivo das referéncias
e contrarreferéncias dentro de uma rede de atencao.

(D) As centrais de regulagdo do SAMU 192 n3o necessitam ser
regionalizadas, a fim de ampliar o acesso as populagdes dos
municipios em todo o territdrio nacional.

03. De acordo com o novo cédigo de ética profissional de
enfermagem, aprovado pela Resolugdo COFEN n2 0564/2017, o
enfermeiro pode:

(A) suspender as atividades individuais ou coletivas, quando o
local de trabalho ndo oferecer condigbes seguras para o
exercicio profissional e/ou desrespeitar a legislacdo vigente,
ressalvadas em situagdes de urgéncia e emergéncia,
devendo formalizar imediatamente sua decisdo por escrito
e/ou por meio de correio eletrbnico a instituicdo e ao
Conselho Regional de Enfermagem.

(B) recusar-se a executar prescricdo médica na qual ndo conste
a assinatura e o numero de registro do profissional
prescritor, sobretudo em situagdo de urgéncia e emergéncia.

(C) recusar-se a cumprir prescrigdo a distancia, principalmente
em casos de urgéncia e emergéncia e regulacdo, conforme
resolucdo vigente.

(D) negar assisténcia de enfermagem em situa¢des de urgéncia,
emergéncia, epidemia, desastre e catastrofe, por serem
situagdes que sempre oferecerdo risco a integridade fisica
do profissional.

04. A avaliagdo primaria do individuo em situagcdo de
urgéncia/emergéncia deve ser rapida e eficiente, com sequéncia
légica e organizada. E precedida pela verificacdo da
responsividade associada as iniciais A, B, C. Assim sendo, é
correto afirmar que:

(A) o mnemonico ABC nada mais é que um lembrete para que o
profissional siga uma sequéncia na verificagdo de pressdo
arterial, frequéncia cardiaca e respiratdria, respectivamente.

(B) a sequéncia ABC corresponde a avaliagcdo de alergias, boa
condicdo de saude e condigdo cardiaca.

(C) a manobra de inclinagdo da cabeca e elevagdo do mento é
realizada durante a verificagdo da circulagdo.

(D) a letra A corresponde ao termo em inglés “airway”, ou vias
respiratodrias; a letra B corresponde ao termo “breathing” ou
respiracao, e a letra C corresponde a “circulation” ou
circulagdo.

05. Sobre a assisténcia de enfermagem em acidentes que ha

multiplas vitimas, assinale a assertiva correta.

(A) Nos eventos que envolvem mdltiplas vitimas, ha a
necessidade de agdes que organizem e agilizem o
atendimento, tais como a avaliagdo da cena, a delimitagao
das zonas quente, morna e fria, o conhecimento prévio dos
critérios para a classificacdo das vitimas, a organiza¢do do
posto médico avangado (PMA) e o transporte para os
hospitais.

(B) Durante a triagem, que consiste na classificagdo das pessoas
vitimadas pelo evento, baseando-se na gravidade do estado
de saude, é possivel usar o método START, conhecido e
utilizado internacionalmente apenas por profissionais de
salde, que se baseia no estado neuroldgico e saturagdo de
oxigénio.

(C) Uma vitima classificada na triagem inicialmente com uma
cor ndo pode ser reclassificada em um curto intervalo de
tempo, mesmo que seu estado tenha se agravado.

(D) Os principios basicos no atendimento em eventos que
envolvem multiplas vitimas sdo triagem e tratamento.
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06. “Para restauracdo das funcdes cardiacas e respiratorias, é
realizada a reanimacgdo cardiopulmonar (RCP), definida como
um conjunto de ac¢Ges aplicadas ao individuo em parada
cardiorrespiratéria (PCR) para manter artificialmente a
circulagdo de sangue no encéfalo e em outros érgaos vitais, até
o retorno da circulagdo espontanea (RCE)” (TOBASE; TOMAZINI,
2017). Assim, é correto afirmar que:

(A) essas manobras sdo baseadas na cadeia de sobrevivéncia da
American Heart Association (AHA), apesar de ndo
sistematizarem o atendimento.

(B) durante a RCP, a fase de compressao toracica externa (CTE)
corresponde a didstole cardiaca, e o intervalo entre as
compressoes corresponde a sistole cardiaca.

(C) o inicio precoce e eficiente da RCP é imprescindivel para
manter as pressoes de perfusdo coronariana e cerebral
adequadas.

(D) as interrupgdes na RCP para a verificagdo do ritmo, pulso, a
obtencdo de acesso venoso, a ventilagdio e outros
procedimentos ndo ocasionam prejuizo circulatério nem
influenciam na sobrevivéncia da vitima.

07. Durante a RCP, é fundamental que a equipe
multiprofissional esteja integrada e que a comunicagdo ocorra
de forma clara e objetiva, fundamentando-se no conhecimento

técnico-cientifico e na habilidade técnica, a fim de manter o

controle emocional e o foco no atendimento eficiente. Desse

modo, pode-se afirmar que:

(A) os materiais e equipamentos disponiveis, em bom
funcionamento e associados a estrutura fisica adequada nao
influenciam no sucesso da intervengao.

(B) segundo as diretrizes AHA/2015, a assisténcia da situagdo de
PCR mantém a sequéncia circulagdo (C), a abertura de via
respiratéria (A), a respiracdo (B) e a desfibrilagdo (D), esta
ultima é indicada apenas no caso de ritmos chocaveis.

(C) o primeiro passo da avaliagdo inicial é colocar o paciente em
uma superficie rigida e solicitar o desfibrilador.

(D) no adulto, a relagdo entre compressdo e ventilagdo é 30:2,
com profundidade das compressdes de no minimo 5
centimetros e ritmo das compressdes de 100 a 120 por
minuto.

08. No suporte avangado de vida (SAV) em PCR de pacientes
adulto e pedidtrico, existem passos que devem ser
rigorosamente seguidos para garantir uma assisténcia eficaz.
Assim sendo, assinale o item verdadeiro.

(A) Os ritmos chocaveis sdo fibrilagdo ventricular (FV) e
taquicardia ventricular (TV) com pulso, e os ritmos ndo
chocdveis sdo assistolia e atividade elétrica sem pulso
(AESP).

(B) Na RCP, a epinefrina 1mg IV ou 10 esta indicada para uso a
cada intervalo de 3 a 5 minutos.

(C) O antiarritmico de primeira escolha é a lidocaina e deve ser
administrado de 1 a 1,5 mg/kg em bdélus, podendo ser
repetido a cada intervalo de 5 a 10 minutos, em doses de 0,5
a 0,75 mg/kg.

(D) A tentativa de obter via respiratoria avancada deve ser
priorizada, pois a ventilagdo com o dispositivo bolsa-valvula-

09. Nacional e internacionalmente, o trauma corresponde a

terceira causa de morte, precedido apenas por doengas

cardiovasculares e neoplasias. Sabe-se que é correto considerar
que:

(A) a avaliagdo das lesGes decorrentes dos varios tipos de
trauma, seja do tipo aberto, seja do tipo fechado, envolve o
conhecimento e a interpretacdo das forgas relacionadas a
cinematica e biomecanica do trauma.

(B) a avaliagdo das condigcbes de seguranga do local, do
profissional, dos pacientes e dos demais envolvidos é
posterior ao inicio do atendimento.

(C) a avaliagdo primaria do trauma deve priorizar o exame fisico-
cefalopodal e a realizagdo da entrevista.

(D) na avaliagdo secundaria do trauma, ocorre a estabilizagdo
manual da cabega do paciente, mantida alinhada com a
posi¢do neutra.

10. Um enfermeiro do servico de atendimento extra-hospitalar
estd diante de um paciente com importante hemorragia externa
decorrente de perfuragdo por arma branca (PAF). Um cuidado
considerado prioritdrio neste caso é:

(A) administragdo de analgésicos.

(B) administracdo de volume com solugdo fisioldgica.

(C) administracdo de antieméticos.

(D) administragdo de psicotropicos.

11. De acordo com Tobase et al (2017), “O trauma
cranioencefalico (TCE) é uma agressdo que ocorre em curto
espaco de tempo, as vezes segundos, mas que provoca
consequéncias que podem estender-se por longos periodos ou
mesmo por toda a vida, na pessoa acometida, em fungdo do
déficit — transitério ou permanente — das atividades fisicas,
cognitivas, emocionais, sociais ou profissionais e cujos efeitos
reverberam também nos familiares e na sociedade”. Assim
sendo, cabe ao enfermeiro considerar que:

(A) na avaliagdo neuroldgica com base na escala de coma de
Glasgow, o escore obtido entre 5 e 8 caracteriza quadro
leve.

(B) a presenca de sangue na cavidade oral, nasal, auricular ou
abdominal remete a suspeita de fratura da base do cranio.

(C) a cinematica e a biomecanica do trauma néo influenciam na
gravidade do TCE, portanto ndo necessitam ser
consideradas.

(D) em criangas, a cabega e o pescogo sdo as areas mais
atingidas por trauma, pois as quedas sdo frequentes nos
primeiros anos de vida, em que ha desproporg¢édo da cabeca
com o corpo.

12. No atendimento pré-hospitalar do paciente com TCE, as

acdes prioritarias/primarias de assisténcia incluem:

(A) prevenir hipotermia, efetuar curativo oclusivo e proceder a
pung¢do venosa ou intradssea.

(B) avaliar a seguranga de cena, assegurar a estabilizacdo da
cabeca, a colocacdo do colar cervical e a imobilizagdo da
coluna.

(C) monitorizar sinais vitais, controlar possivel crise convulsiva,
iniciar oxigenoterapia e aplicar a escala de coma de Glasgow.

mascara ndao permite que esse procedimento seja | (D) verificar glicemia, aspirar vias aéreas, iniciar terapéutica
postergado. farmacoldgica e monitorar a temperatura corporal.
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13. O trauma vertebromedular (TVM), também conhecido como
trauma raquimedular (TRM), acontece quando a coluna
vertebral é lesionada por um agente externo, geralmente
ocasionando fratura ou luxacdo e acometendo as estruturas
Ossea, ligamentar, medular, discal, vascular ou radicular. Assim
sendo, classifique as assertivas de verdadeiras ou falsas.

() A estabilidade ou a instabilidade da lesdo dependem
dos mecanismos de rotagdo, compressdo, flexdo e
possiveis combinagbes entre eles, elementos da
cinematica e biomecanica do trauma.

A lesdo medular pode ser classificada utilizando a
escala ASIA, que identifica alteragbes sensitivas e
motoras e o tipo de lesdo, com alteragdes que variam
desde a auséncia de resposta até a condicdo de
normalidade, a partir da aplicacdo de estimulos nos
diferentes dermatomos e miétomos.

A correta imobilizacdo da coluna é indispensavel e
deve ser rigorosamente respeitada, desde a
estabilizacdo manual da cabega até o alinhamento com
o tronco, mas, no caso de manifestacdo de dor ou
resisténcia, deve-se respeitar a posicdio em que a
cabeca foi encontrada.

A lesdo medular decorrente de um TVM acomete a
capacidade de locomocgdo, sensibilidade, a contengdo
esfincteriana nas eliminagdes e influencia, de modo
permanente, a independéncia da pessoa para as
atividades da vida diaria.

()

()

()

A sequéncia correspondente, de cima para baixo, é:
(A)V,F, F, V.
(B)F,V, F,F.
CQV,V,V, V.
(D)V,V,V, F.

14. A escala de coma de Glasgow faz parte do exame

neurolégico e tem como base trés parametros. Sobre esses

parametros, analise as frases a seguir, assinalando o item

correto.

(A) Os parametros avaliados sdo resposta motora, abertura
ocular e saturagdo de oxigénio.

(B) A pontuagdo desta escala varia de 0 a 15 pontos.

(C) E considerada alteragdo neuroldgica grave uma ECG de 3 a 8
pontos.

(D) Na avaliagdo da abertura ocular, as opgGes de resposta sdo
espontdneas ao estimulo verbal e ao estimulo fisico
(levantamento manual da palpebra).

15. No trauma abdominal, ha consequéncias que levam a

diagndsticos de enfermagem relacionados ao prejuizo do

funcionamento cardiaco, a dor intensa e ao risco de infec¢do

provocado pelo rompimento de érgdos internos. Assinale o item

que contém diagnosticos de enfermagem diretamente

relacionados a funcdo cardiocirculatdria.

(A) Dor aguda e integridade de pele prejudicada.

(B) Débito cardiaco diminuido e perfusdo tissular periférica
ineficaz.

(C) Risco de infecgdo e padrao respiratdrio ineficaz.

(D) Ansiedade e risco de quedas.

16. Acerca da epidemiologia das queimaduras, pode-se afirmar
verdadeiramente:

I. As causas mais comuns de queimadura sdo de origem térmica,
elétrica, quimica e por radiagdo.

Il. Em criangas, as causas das queimaduras variam de acordo
com a faixa etdria; lactentes e infantes sdo mais propensos a
gueimadura por frio. Ja criangas maiores sao mais propensas a
queimaduras com liquidos quentes.

lIl. O ambiente em que os acidentes com queimadura ocorrem
com maior frequéncia é o trabalho.

IV. Em idosos, a condi¢do de pele adelgacada, a diminuicdo da
camada subcutanea e da resisténcia imunoldgica e a
cicatrizagdo lenta provocam o agravamento e a demora na
recuperag¢do do quadro do paciente.

Sdo verdadeiros os itens:

(A)lelv.

(B) el

(C)rel.

(D)l e IV.

O texto a seguir refere-se as questdes 17, 18 e 19.

L.L.A., 23 anos, foi admitido com queimadura por etanol,
decorrente de explosdo em ambiente aberto, com 60% da
superficie corporal queimada, lesdes de 22 grau profundo e 32
grau em face, pescogo, toérax, abdome, dorso, membros
superiores, membros inferiores e genitalia com lesdo inalatdria.
Realizou-se a reposicdo volémica imediata, a intubagdo
orotraqueal precoce associada a ventilagdo mecanica, os
desbridamentos cirurgicos, os curativos diarios, a analgesia
eficaz e suporte nutricional com altas taxas caldricas e proteicas,
além do agressivo tratamento da sepse. Recebeu alta hospitalar
somente apdés 4 meses e 9 dias, deambulando, com fungdo
renal preservada, sem area queimada exposta e com sequela
funcional motora.

17. De acordo com a classificacdo do Ministério da Saude, esse

paciente vai ser classificado como:

(A) pequeno queimado: paciente com queimaduras de 12 e 29
graus, acima de 10% da area corporal atingida.

(B) médio queimado: paciente com queimaduras de 12 e 29
graus, com SCQ entre 10 e 25% ou queimaduras de 32 grau,
com até 10% da SCQ, ou queimadura de m&o e/ou pé.

(C) grande queimado, paciente com queimaduras de 12 e 29
graus, com SCQ > 26%, ou queimaduras de 32 grau > 10% da
SCQ, ou queimadura de perineo.

(D) médio e grande queimado, pois apresenta caracteristicas
mistas.

18. Antes de chegar ao servico hospitalar, o paciente foi
corretamente atendido pelo SAMU, cujas condutas imediatas
envolveram:

(A) avaliar a arritmia cardiaca e promover o aquecimento.

(B) irrigar a area afetada com &agua ou SF 0,9% e observar
alteragbes na voz, rouquiddo, tosse, assegurando
oxigenoterapia.

(C) remover roupa aderida a pele e adornos em queimaduras de
extremidades.

(D) imobilizar a regido cervical e iniciar terapia farmacoldgica.
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19. Preencha as definicGes a seguir de acordo com a
classificagdo:

(1) queimadura de 19 grau;

(2) queimadura de 29 grau;

(3) queimadura de 32 grau.

()

Acomete a epiderme e tem
caracteristicas a dor e a hiperemia.
Ocorre a formagao de bolhas ou flictenas.

Pode ser classificada de superficial ou profunda,
diferenciando-se pela modificacdo da sensibilidade a
dor.

Atinge todas as camadas da pele e tem como principal
caracteristica a ndo reepitelizacdo.

como principais

A sequéncia correspondente, de cima para baixo, é:
(A)1,2,2,3.
(B)2,3,1,3.
(03,112
(D)2,1,3,2.

20. Uma das emergéncias graves no ambiente extra-hospitalar é

a obstrucdo de vias aéreas por corpo estranho (OVACE) e ocorre

com frequéncia durante a alimentag¢do ou em brincadeiras de

crianga. Tal obstrucdo pode levar a PCR. Assim sendo, é correto
afirmar que:

(A) O profissional deve aguardar o paciente apresentar
espontaneamente quadro de melhora por no minimo 10
minutos e sé entdo pode agir realizando manobra de
desobstrucdo por meio de compressdao abdominal, no adulto
ou na crianga.

(B) Tal obstrugdo pode ser classificada de leve/parcial ou
grave/total, diferenciando-se pela perfusio periférica.

(C) Em lactentes, os sinais de obstru¢do sdo dificuldade
respiratdria ou ruidos, a diminuicdao da expansdo tordcica e
normalidade na coloragdo da pele.

(D) Alguns diagnésticos de enfermagem relacionados a situagdo
de insuficiéncia respiratoria diante de uma obstrugdo de vias
aéreas incluem a troca de gases prejudicada e o padrdo
respiratério ineficaz.

21. Segundo o Ministério da Saude (2002), a crise epiléptica é o
evento mais frequente entre os disturbios neuroldgicos, com
cerca de 0,5 a 1% da populagdo mundial. Alguns fatores podem
desencadear uma crise epiléptica: febre, TCE, meningite,
encefalite, alteragdo do SNC no pré-natal, perinatal ou pds-
parto, hipdéxia neonatal, alteracdo  metabdlica ou
hidroeletrolitica, medicamentos, alcool, drogas ilicitas, fatores
genéticos e idiopaticos, além da epilepsia. O profissional em
atendimento pré-hospitalar da crise epiléptica deve levar em
consideragao que:

(A) Em gestantes, exige-se muita aten¢do em razdo do risco de
queda, lesdGes e traumas, além de eclampsia nas
emergéncias hipertensivas, com diminuicdo de oxigenacao,
inclusive para o feto, e alto risco para ambos.

(B) A manutengdo das vias respiratérias pérvias é uma
preocupacdo secundaria, pois ndo influencia nas lesGes
subsequentes.

(C) Apds a cessacdo da crise, devem-se oferecer alimentos e
liguidos ao paciente, visto que a fadiga leva a necessidade
de reposicao de nutrientes.

(D) Durante a crise, deve-se deixar o paciente em decubito
dorsal, com a cabega alinhada ao tronco.

22. O reconhecimento precoce dos sinais e sintomas do
acidente vascular cerebral (AVC) maximiza a recuperagdao do
doente e minimiza sequelas e mortalidade. Com o intuito de
agilizar o diagndstico, algumas escalas podem ser utilizadas:
National Institute of Health Stroke Scale (NIHSS) e Cincinnati,
por exemplo. Costuma-se usar a escala de Cincinnati, por sua
baixa complexidade, a qual avalia os seguintes aspectos:

(A) coloragdo facial, contragdo dos bragos e disfagia.

(B) rigidez facial, debilidade dos bragos e fala anormal.

(C) contragéo facial, fraqueza de membros e dislalia.

(D) queda facial, debilidade dos bragos e fala anormal.

23. O enfermeiro, diante do atendimento pré-hospitalar de AVC,

deve considerar como algumas agdes iniciais:

(A) avaliar a seguranca do paciente, oferecer agua e alimento,
prevenir hipotermia.

(B) investigar e anotar o horario de inicio do evento, aplicar a
escala de Cincinnati e a de Glasgow.

(C) avaliar responsividade, motricidade, sensibilidade, aplicar a
escala NIHSS e o método START.

(D) solicitar  transporte ao servico de
temperatura corporal.

saude, controlar

24. As sindromes hipertensivas da gravidez ocorrem quando a
pressdo arterial (PA) atinge valores iguais ou superiores a 140 x
90 mmHg. Incluem a pré-eclampsia, eclampsia e a sindrome
HELLP. Considerando que o enfermeiro deve compreender cada
uma dessas condigdes clinicas emergenciais, associe,
corretamente, as duas colunas abaixo.

(1) Pré-eclampsia

(2) Eclampsia

(3) Sindrome HELLP

(4) Hipertensdo arterial cronica

Condigdo em que a PA se mantém elevada antes da
gravidez, ou antes de 20 semanas de gestagcdo, ou
diagnosticada, pela primeira vez, durante a gravidez e
ndo se resolve até 12 semanas apds o parto.

Quando a gestante apresenta proteindria >300mg/24h
antes da 202 semana de gestacdo ou ha elevagdo
abrupta da proteindria, estd instalado este quadro.
Situacdo de agravamento caracterizada por hemodlise,
elevagdo de enzimas hepaticas e diminuicdo de
plaquetas.

Principal causa de morte materna e perinatal,
manifestando-se inicialmente por cefaleia intensa,
nauseas, vOomitos, dor epigastrica, visdo turva e
agitagdo  psicomotora, podendo evoluir para
convulsoes.

A sequéncia correta, de cima para baixo, é:
(A)1,2,3,4.
(B) 4,3,2,1.
(C)4,1,3,2.
(D)3, 4,2,1.
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25. O abortamento é a expulsdo ou extragdo do concepto antes

da viabilidade fetal, ou seja, o produto conceptual com peso

<500g e idade gestacional <22 semanas. A respeito das diversas
classificagGes dos tipos de abortamento, assinale a alternativa
correta.

(A) No abortamento retido, parte dos produtos da concepgdo
fica retida e parte é eliminada, com restos placentarios
aderidos ao Utero, e o colo uterino encontra-se aberto.

(B) O aborto completo é a perda do concepto, mas nao dos
anexos, sendo possivel visualiza-los em ultrassonografia.

(C) No abortamento infectado, ocorre aborto acompanhado de
infec¢do, podendo evoluir para choque séptico, pois o colo
permanece dilatado, favorecendo a invasdo bacteriana.

(D) No abortamento incompleto, ha perda sanguinea, e o
orificio cervical interno encontra-se fechado.

26. No atendimento pré-hospitalar de emergéncias obstétricas,
as situagGes mais frequentes estdo relacionadas com quadros
de sangramento e trabalho de parto. No trabalho de parto,
deve-se considerar a avaliagdo da idade gestacional e as
caracteristicas da dinamica uterina. A respeito disso, é correto
afirmar que:

(A) em casos de contragdes fortes e frequentes (duas ou mais a
cada 10 minutos), com sensag¢do de puxos espontaneos e
pressdo no perineo, deve-se realizar o parto, conduzindo-o
de maneira natural, sem interven¢des desnecessdrias que
podem prejudica-lo.

(B) em casos de contragdes regulares com duragdo de mais de
30 segundos, com intervalo de 3 a 5 minutos, deve-se
estimular a saida do bebé com manobras abdominais, pois
nao ha tempo de chegar ao servigo de saude.

(C) em casos de trabalho de parto com distocia, o enfermeiro
detém conhecimento, habilidade e autorizacdo legal para
prestar assisténcia e realizar o parto.

(D) na avaliagdo do trabalho de parto, o enfermeiro deve apenas
verificar se ha perda do tampao mucoso.

27. Acerca das emergéncias psiquiatricas, avalie as assertivas.
() O termo “emergéncias psiquiatricas” aplica-se a
condi¢Ges nas quais o transtorno mental agudo ou
subagudo causa alteragdo no comportamento do
individuo e cuja gravidade coloca em risco a
integridade fisica e moral da pessoa ou de terceiros,
necessitando de intervengao imediata.

No atendimento pré-hospitalar, a primeira conduta a
ser realizada é a comunicacdo terapéutica, com
abordagem de contato fisico, demonstrando apoio e
seguranca.

No atendimento as emergéncias psiquiatricas ou no
enfrentamento da crise, o enfermeiro necessita
perceber o individuo em sua singularidade e
estabelecer processo terapéutico que favoreca o
didlogo, em detrimento de acgbes restritivas,
medicamentosas e manicomiais.

Algumas condi¢des de emergéncias psiquiatricas
incluem quadro confusional, quadro depressivo com
tentativa e ideagdo suicida, quadro de transtornos
psicoticos e crises epilépticas.

O item que preenche corretamente as assertivas, na sequéncia
de cima para baixo, é:

(A)V,F,V, V.

(B)F,V,F, V.

(C)F, F, F,F.

(D)V,F,V,F.

O texto a seguir corresponde as questoes 28 e 29.

Segundo a Rede Nacional de Centros de Informagdo e
Assisténcia Toxicologica (Renaciat) e o Sistema Nacional de
Informagdes Toxicofarmacoldgicas (Sinitox), “epidemioldgica-
mente, as causas de intoxicagdo e envenenamento mais
prevalentes sdo os medicamentos, domissanitdrios, escorpides,
produtos quimicos industriais, outros animais pegonhen-
tos/venenosos, agrotoxicos de uso agricola, substancias de uso
abusivo, serpentes, animais ndo peconhentos, aranhas, ratici-
das, agrotdxicos de uso doméstico, produtos veterinarios,
plantas, cosméticos, alimentos, metais e outros”.

28. Acerca das sindromes decorrentes de

envenenamento, assinale o item correto.

(A) Nas sindromes colinérgicas, cujas causas envolvem uso
excessivo de atropina, escopolamina, amitriptilina,
cogumelos e outros, verificam-se como manifestacdes
clinicas a agitagdo, o rubor facial, a midriase, a confusdo
mental, arritmias e outros.

(B) Nas sindromes extrapiramidais, verificam-se como sintomas
movimentos involuntarios tremores, sialorreia, e as causas
incluem o uso abusivo de clorpromazina, bromoprida ou
metoclopramida via IV, por exemplo.

(C) Nas sindromes adrenérgicas causadas pelo carbamato ou
“chumbinho”, as manifestacGes clinicas sdo sialorreia,
vOmitos, convulsdo, entre outras.

(D)O tratamento das sindromes narcéticas (morfina,
meperidina, codeina ou heroina) é a administragdo de
benzodiazepinico.

intoxicacdo e

29. A conduta no atendimento pré-hospitalar, em casos de

intoxicagdo, envenenamento ou acidentes com animais, deve

ser considerado correto:

(A) a apreensdo e a morte do animal peconhento envolvido no
acidente.

(B) a observagdo do animal doméstico por 5 dias e a
confirmacdo da vacinagdo antirrabica.

(C) a lavagem do local atingido por uma &gua-viva, utilizando
agua do mar ou solugdo com vinagre.

(D)o estimulo ao vomito diante da ingestdo de produtos
toxicos.

30. Uma crianga de sete anos estava brincando no quintal de
casa a noite quando, ao mexer em algumas telhas, foi picada
por uma aranha-marrom, ou Loxosceles. A made rapidamente
ligou para o Servico de Atendimento Mdvel de Urgéncia. Com
relacgio a conduta diante de um acidente com animais
peconhentos, assinale a alternativa correta.

(A) A recomendacdo geral é lavar o local da picada com agua e
sabdo, ndo colocar outras substancias e garrotear o local.

(B) Captura-se o animal prioritariamente e, so entdo, procura-se
atendimento.

(C) Sintomas como dor intensa, edema, hematoma, paresia,
nauseas e vOmitos descartam a suspeita de que se trate de
animal pegonhento.

(D) Um soro especifico poderd ser aplicado, considerando a
gravidade de cada caso, pois, no Brasil, ndo existe soro
polivalente ou universal.
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