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A prova tera durago de 2 (duas) horas e 30 (trinta) minutos, considerando, inclusive, a marcagéo do CARTAO-RESPOSTA.

A prova objetiva devera ser feita, obrigatoriamente, a caneta esferografica, fabricada em material incolor e transparente, de tinta azul
ou preta, ndo sendo permitido o uso de régua, lapis, lapiseira, marca texto, corretivo e/ou borracha.

E de responsabilidade do candidato a conferéncia deste caderno que contém 40 (quarenta) questdes de miiltipla escolha, de
Conteado Especifico, cada uma com 4 (quatro) alternativas (A,B,C e D).

Transcreva a frase abaixo, para o espago determinado no CARTAOQ-RESPOSTA, com caligrafia usual, para posterior exame
grafologico: O descumprimento dessa instrugéo implicara na anulagao da prova e na eliminagdo do certame.

“A TRISTEZA E APENAS O PRELUDIO DA ALEGRIA”

Em hipétese alguma havera substituicdo do CARTAO-RESPOSTA por erro do candidato.

O telefone celular desligado e demais pertences ndo permitidos deverdo permanecer acondicionados em saco de seguranga
devidamente lacrado, desde o momento da entrada na sala de prova até a saida do candidato do estabelecimento de realizagéo da
mesma.

Sera vedado ao candidato, dentro da sala de realizagdo da prova, independente do inicio da prova:

a) o uso de lupas, dculos escuros, protetores auriculares ou quaisquer acessorios de cobertura para cabega, tais como: chapéu,
boné, gorro etc., salvo se autorizado, previamente, pela Coordenadoria de Recrutamento e Seleg&o, conforme estabelecido no Edital
Regulamentador do certame;

b) o empréstimo de material e/ou utensilio de qualquer espécie entre os candidatos;
c) a consulta a qualquer material (legislag&o, livros, impressos, anotagdes, jornal e revista)
d) o uso de qualquer tipo de aparelho eletrénico.

Os relégios de pulso serdo permitidos, desde que n&do sejam digitais, permanecendo sobre a mesa, a vista dos fiscais, até a conclusao
da prova.

A simples posse ou uso de qualquer material, objeto ou equipamento ndo permitido, mesmo que desligado, no local da prova,
corredor ou banheiros, implicara na exclusdo do candidato no certame.

Né&o sera permitido ao candidato fumar, conforme determinado no art 49 da Lei Federal 12.546, de 14 de dezembro de 2011.

Somente apés decorrida uma hora do inicio da prova, o candidato, ainda que tenha desistido do certame, podera entregar
O CARTAOQ-RESPOSTA DEVIDAMENTE ASSINADO E COM A FRASE TRANSCRITA e retirar-se do recinto levando o seu
caderno de questdes.

Nao sera permitida, em hipotese alguma, a copia das marcagdes efetuadas no CARTAO-RESPOSTA.

Os trés ultimos candidatos deverdo permanecer em sala, sendo liberados somente quando todos tiverem concluido a prova ou o
tempo tenha se esgotado, sendo indispensavel o registro dos seus nomes e assinaturas na ata de aplicagao de prova.

NAO SERA PERMITIDO O USO DE SANITARIOS POR CANDIDATOS QUE TENHAM TERMINADO A PROVA.
O FISCAL DE SALA NAO ESTA AUTORIZADO A ALTERAR QUAISQUER DESSAS INSTRUGOES.

0O gabarito da prova seréa publicado no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro - D.O. Rio, no segundo dia util apés a realizagao
da prova, estando disponivel, também, no site http./www.rio.rj.gov.briweb/portaldeconcursos.
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ENFERMAGEM OBSTETRICA

01. Conforme a Constituigéo Federal de 1988, o Sistema Unico de
Saude sera financiado com:

(A) recursos da Unido, somente

(B) contribuigdes dos trabalhadores para o Fundo de Ga-
rantia do Tempo de Servigo (FGTS)

(C) recursos dos estados, do Distrito Federal e dos Municipios

(D) orgamento da seguridade social, da Unido, dos Estados,
do Distrito Federal e dos Municipios, além de outras fontes

02. Sao Diretrizes Organizacionais do Sistema Unico de Satde:
(A) equidade, hierarquizagéo e participagdo social
(B) hierarquizagéo, descentralizagédo e regionalizagéo
(C) universalidade, hierarquizagéo, integralidade e
descentralizagéo

(D) hierarquizag&o, participagéo social, descentralizagéo e
universalidade

03. Sobre o exercicio da enfermagem, as competéncias privativas
do enfermeiro s&o:

(A) prevencéo e controle sistematico da infecgéo hospitalar,
inclusive como membro das respectivas comissdes

(B) planejamento, organizagdo, coordenagdo, execugéo e
avaliagéo dos servigos da assisténcia de enfermagem

(C) execugéo e assisténcia obstétrica em situagéo de emer-
géncia e execugdo do parto sem distocia

(D) acompanhamento da evolugao, do trabalho de parto e
do puerpério tardio

04. A penalidade prevista no Codigo de Etica dos Profissionais de
Enfermagem, de competéncia do Conselho Federal de Enfer-
magem € a:

(A) cassagao do direito ao exercicio profissional

(B)

(C) censura
(D) multa

adverténcia verbal

05. Conforme Resolugéo n° 358/2009, que dispde sobre a Siste-
matizag&o da Assisténcia de Enfermagem e a implementagéo
do Processo de Enfermagem em ambientes, publicos ou pri-
vados, o Processo de Enfermagem organiza-se em etapas
inter-relacionadas, interdependentes e recorrentes, sendo elas:

(A) coleta de dados de enfermagem, diagnéstico de enfer-
magem, planejamento de enfermagem, execugéo e veri-
ficagdo de enfermagem

(B) historico de enfermagem, diagnéstico de enfermagem,
planejamento de enfermagem, execugao e avaliagéo de
enfermagem

(C) coleta de dados de enfermagem, diagnostico de enfer-
magem, planejamento de enfermagem, implementagé&o e
avaliagéo de enfermagem

(D) historico de enfermagem, diagndstico de enfermagem,
planejamento de enfermagem, implementagao e verifica-
¢ao de enfermagem

06.

07.

08.

09.

ENFERMAGEM (OBSTETRICA)

Em conformidade com a Resolugdo RDC n° 15/2012, o Comi-
té de Processamento de Produtos para Salde do servigo de
salde deve ser composto minimamente por um representante
da:

(A) diretoria do servigo de saude — responsavel pelo centro
de material e esterilizagéo, servigo de enfermagem, equi-
pe médica e Comissao de Controle de Infec¢do Hospita-
lar (CCIH)

(B) geréncia de salde - responséavel pelo Programa de
Controle Médico de Saude Ocupacional, servigo de en-
fermagem, equipe médica e CCIH

(C) diretoria do servigo de salide — responsavel pelo centro
de material e esterilizagéo, servigo de enfermagem e CCIH

(D) geréncia de salde — responsavel pelo Programa de
Controle Médico de Satde Ocupacional, servigo de en-
fermagem e CCIH

A etapa do processo de enfermagem que serve como base
para avaliar a qualidade e a propriedade do cuidado e rever

o uso efetivo dos cuidados prestados ao paciente é:
(A) o diagndstico

(B) aanalise
(C) a avaliagao
(D)

D) o historico

A obstrugéo da artéria pulmonar ou de um de seus ramos por
um trombo que se origina em algum lugar no sistema venoso
ou no lado direito do coragao, refere-se:

(A
(B
(C
(D

a cor pulmonale
ao edema pulmonar
ao abscesso pulmonar

—_ - —

a embolia pulmonar

De acordo com o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas
para Prevencgdo da Transmisséo Vertical de HIV, Sifilis e He-
patites Virais, os testes devem ser realizados pela gestante
para prevenir a transmisséo vertical de HIV na:

(A) primeira consulta do pré-natal (idealmente, no primeiro
trimestre da gestagéo), no inicio do terceiro trimestre da
gestacdo (282 semana) e no momento do parto ou aborto,
independentemente de exames anteriores

(B) primeira consulta do pré-natal (idealmente, no primeiro
trimestre da gestagao). Se o resultado for ndo reagente e
n&o houver historia de vacinagéo prévia, recomenda-se
a vacinagdo. Caso a gestante apresente-se no momento
do parto sem ter realizado todas as doses da vacina,
deve-se proceder a testagem para hepatite B na materni-
dade

(C) primeira consulta do pré-natal (idealmente, no primeiro
trimestre da gestag&o), no inicio do terceiro trimestre da
gestagéo e no momento do parto

(D) primeira consulta do pré-natal em mulheres com alto risco
de prematuridade; realizar coleta de colpocitologia oncética
(se necessario)
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Um dos procedimentos que deve ser realizado quando as
condigdes clinicas do recém-nascido forem satisfatorias é:

(A) colocé-lo sob fonte de calor radiante

(B) aspirar o excesso de secregdes da boca e do nariz com
sonda de aspiragao traqueal

(C) prevengao da oftalmia gonocécica pelo método do Credé

(D) inserir uma sonda gastrica numero oito ou mais no coto
proximal

A episiotomia & um procedimento cirdrgico que possui alega-
¢ao de redugéo da probabilidade de laceragdes perineais do
terceiro grau, da preservagdo da musculatura perineal e fun-
¢do sexual, além da redugao de incontinéncia fecal e urinaria.
Com base em uma filosofia de cuidados que deve enfatizar o
uso de praticas baseadas em evidéncias cientificas e custo-
efetivas, esse procedimento cirlirgico deve ser abandonado
da prética obstétrica atual. Os seus supostos efeitos adversos
s&o:
A

(A) choque anafilatico e infecgéo

(B) aumento na perda sanguinea e hematomas
(C)

(D)

C
D

isquemia uterina e necrose
processos alérgicos e perda da sensibilidade

Alguns problemas podem ocorrer durante o aleitamento ma-

terno. Se nao forem prontamente identificados e tratados, po-

dem ser importantes fontes de ansiedade e sofrimento, culmi-

nando até com a interrup¢do da amamentagéo. Faz parte do

manejo da candidiase mamilar/mamaria:

(A) uso tdpico de nistatina, clotrimazol, miconazol ou
cetoconazol por duas semanas

(B) ordenha da mama, manual ou com bomba de extragéo
de leite

(C) prescrever para a mée nifedipina, 5 mg, trés vezes ao
dia, por duas semanas ou 30 a 60 mg, uma vez ao dia

(D) evitar 0 uso de drogas vasoconstritoras, tais como cafei-
na e nicotina

Séo principais formas de contaminagao ou infecgdo do recém-

nascido intraltero:

(A) contato direto e contato indireto
(B) fluidos contaminados

(C) via transplacentéria e via ascendente
(D)

D) vias respiratérias

O processo inflamatorio que acomete um ou mais segmentos
da mama, podendo progredir ou ndo para uma infecgdo bac-
teriana, mais comumente por Staphylococcus (aureus e albus)

é:

A
B
C
D

o fenémeno de Raynaud
0 abscesso mamario
a galactocele

(A)
(B)
(C)
(D)

amastite

ENFERMAGEM (OBSTETRICA)

15.  Sobre as responsabilidades gerais da gestao do Sistema Uni-

16.

17.

18.

19.

co de Salde (SUS), no que se referem as agdes de vigilancia
em saulde, cabe ao Municipio:

(A) executar algumas agdes de vigilancia em saude, em ca-
rater permanente, mediante acordo bipartite e conforme
normatizagao especifica

(B) coordenar e executar as agbes de vigilancia em salde,
compreendendo as agdes de média e alta complexidade
desta area, de acordo com as normas vigentes e
pactuagdes estabelecidas

(C) assumir a gestéo e execugao das agdes de vigilancia em
saude realizadas no ambito local, compreendendo as
acdes de vigilancia epidemioldgica, sanitaria e ambiental,
de acordo com as normas vigentes e pactuagdes estabe-
lecidas

(D) supervisionar as agdes de prevengao e controle da vigi-
l&ncia em salde, coordenando aquelas que exigem agéo
articulada e simultanea

De acordo com o Manual de Normas e Procedimentos para
Vacinagdo do Ministério da Salde, a dose inicial da febre
amarela deve ser realizada na idade de:

(A) 5meses
(B) 9 meses
(C) 12 meses
(D)

D) 15 meses

A garantia de acesso aos servigos de saude a todo cidad&do
refere-se ao principio do Sistema Unico de Salide que se
refere a:

(A) integralidade
(B)
(C) hierarquizagao
(D)

equidade

universalidade

O sistema genital feminino é dividido em genitalia externa e
interna. A genitélia externa ou vulva pode ser estudada em
conjunto com o perineo, constituindo a regido vulvoperineal.
De acordo com o citado acima, o perineo anatémico é dividido
em:

A
B
C
D) transverso profundo e médio

obturador interno e piriforme
anterior e posterior
isquiocavernoso e bulbocavernoso

(A)
(B)
(C)
(D)

De acordo com a sua anatomia, pode-se dizer que o sistema

genital feminino se compde, essencialmente, de:
(A) vagina, ovérios e trompas

(B) clitoris, grandes labios e pequenos labios
(C) orificio vaginal, himen e furcula
(D)

D) vagina, Utero e tubas uterinas e génadas
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Sobre a divisdo anatémica do Utero, sabemos que ele é com-
posto por trés camadas separadas e distintas, denominadas:

(A) camada muscular interna, média e externa
(B) fibras musculares lisas, circular e redonda
(C) serosa, miométrio, endométrio

(D) Utero, corpo e colo

De acordo com a vascularizagao do sistema genital feminino, a
genitalia interna é assegurada pelas artérias:

(A) uterina, ovariana e vaginal
(B) vaginal, iliacas e femorais

(C) ovariana, popliteas e braquial
(D) uterina, vaginal e radial

O Utero € 6rgao do aparelho reprodutor feminino que esta
situado no abdome inferior, por tras da bexiga e na frente do
reto. O colo do Utero apresenta uma parte interna que constitui
o chamado canal cervical ou endocérvice. A parte externa é
chamada de ectocérvice e é revestida de varias camadas
planas - epitélio escamoso e estratificado. Entre os epitélios
encontra-se:

(A) as células escamosas

(B) ajungéo escamocolunar

(C) oepitélio subcilindrico

(D) as células Naboth

O cancer do colo do Utero é caracterizado pela replicagéo
desordenada do epitélio que reveste o 6rgdo. As duas princi-
pais categorias de carcinomas invasores do colo do Utero,
dependendo da origem do epitélio comprometido, s&o:

(A) adenocarcinoma e osteosarcoma

(B) carcinoma epidermoide e linfoma

(C) carcinoma epidermoide e adenocarcinoma
(D) linfoma e estroma

De acordo com o Manual de Controle dos Canceres do Colo
do Utero e de Mama, ha aproximadamente cem tipos de
Papilomavirus Humano (HPV), que foram identificados e tive-
ram seu genoma mapeado. S&o considerados de alto risco
oncogénico para o cancer do colo do utero, o tipos:

(A) 9e M1

(B) 16e13

(C) 16e 18

(D) 18 e 10

Toda mulher da &rea de abrangéncia da Unidade de Salde,
com historia de atraso menstrual de mais de quinze dias, de-
vera ser orientada pela equipe de saude a realizar o teste
imunolégico ou a dosagem de gonadotrofina coriénica huma-
na (HCG), através do exame BHCG, para diagnostico preco-
ce da gravidez. O HCG pode ser detectado no sangue perifé-
rico da mulher gravida:

(A) de 2 a 3 dias ap6s a concepgéo

(B) de 3 a7 dias apos a concepgéo

(C) de 5 a 8 dias apos a concepgéo

(D) de 8 a 11 dias ap6s a concepgéao

26.

27.

28.

29.

30.

31.
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O diagnéstico da gravidez pode ser efetuado, em 90% dos
casos, por intermédio dos sinais clinicos, dos sintomas e do
exame fisico em gestagdes mais avangadas. S&o sinais de
certeza de gravidez:

(A) volume abdominal visivelmente aumentado
(B) utero palpavel na regido abdominal

(C) presenga de batimentos cardiacos fetais
(D) atraso menstrual

De acordo com a regra de Nagele, a data provavel do parto
de uma gestante que refere o primeiro dia do ltimo ciclo mens-
trual em 28/03/2016 sera em:

(A) 03/12/2016
(B) 05/12/2016
(C) 06/01/2017
(D) 04/01/2017

Os beneficios da cesérea planejada incluem: conveniéncia,
maior seguranga para o bebé e menos trauma no assoalho
pélvico da gestante, que, além disso, conta com a vantagem
de n&o passar pela dor do parto. De acordo com o Manual de
Atencao ao Pré-Natal de Baixo Risco, séo indicagdes obstétri-
cas absolutas de parto cesareo:

(A) herpes genital ativo

(B) anemia

(C) gestante com HIV

(D)

D) cesarea prévia

Sobre sindrome hipertensiva da gravidez, a hipertenséo que
ocorre ap6s 20 semanas de gestagdo acompanhada de
proteintria, com desaparecimento até 12 semanas pds-parto,
pode-se afirmar que, na auséncia de proteindria, a suspeita
se fortalece quando o aumento da press&o estd acompanha-
do por:

(A) dor abdominal

(B) vémitosem jato

(C) lipotimia

(D) boca seca

—_ — —

De acordo com o Manual Técnico Gestagéo de Alto Risco, os
critérios para antecipagéo do parto, segundo as condigcdes
fetais na pré-eclampsia grave longe do termo, s&o:

(A) presenga de contragdes uterinas

(B) sangramento vaginal

(C) oligohidrémnio

(D) cefaleiaconstante

A terapia anticonvulsivante é indicada para prevenir convul-
sOes recorrentes em mulheres com eclampsia, assim como o
aparecimento de convulsdes naquelas com pré-eclampsia. O
sulfato de magnésio é a droga de eleigdo para tal. A dose de
ataque indicada é:

(A) 1,0 g/hora (10 mL de sulfato de magnésio a 50% com
490 mL de solugéo glicosada a 5% a 100 mL/hora), em
bomba de infusao

(B) 2,0 g/hora (20 mL de sulfato de magnésio a 50% com
490 mL de solug&o glicosada a 5% a 100 mL/hora) em
bomba de infusao

(C) 4,09 (8,0 mL de sulfato de magnésio a 50% com 12,0 mL
de agua bidestilada), em infusdo endovenosa lenta

(D) 5,0g (10 mL de sulfato de magnésio a 50%), intramuscular
de 4 em 4 horas
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Sindrome do HELLP é um quadro clinico caracterizado por:

(A) hemodlise, proteinuria e convulséo

(B) hemdlise, elevagéo de enzimas hepéticas e plaqueto-
penia

(C) plaquetopenia, anemia grave e cefaleia persistente

(D) dor epigastrica, elevagédo de enzimas hepaticas e
escotomas

A prevencdo do tétano neonatal se dé por meio da garantia de
atengdo pré-natal de qualidade com vacinagéo da gestante.
De acordo com o Manual Técnico Pré-natal e Puerpério: Aten-
cdo Qualificada e Humanizada, a gestante pode ser conside-
rada imunizada com, no minimo, duas doses da vacina antite-
tanica. Caso ocorram eventos adversos, esses poderdo se
manifestar na forma de:

(A) nauseas e vomitos

(B) febricula de duragéo passageira
(C) tonturas e sono

(D) secregéo de odor fétido

O segundo periodo do parto devera ser definido como:
A) fase passiva ou ativa

B) fase ativa e reativa

C) puxos e fase passiva

D) contragdes e puxos

(
(
(
(

O trauma perineal ou genital deve ser definido como aquele

provocado por episiotomia ou laceragdes. De acordo com o

exposto acima, laceragéo de segundo grau pode ser definida

como:

(A) les&o apenas da pele e mucosas

(B) leséo dos musculos perineais atingindo o esfincter anal

(C) les&o do perineo, envolvendo o complexo anal interno e
externo e o epitélio anal

(D) les&o dos musculos perineais sem atingir o esfincter anal

Aimunologia é o estudo daimunidade, dos eventos moleculares
e celulares que ocorrem quando o0 organismo entra em conta-
to com microrganismos ou macromoléculas estranhas presen-
tes no ambiente. Os seres humanos estdo constantemente
expostos a agentes infecciosos, como parasitas, bactérias, vi-
rus e fungos. Quando ocorre a produgéo de anticorpos espe-
cificos para sarampo, tem-se a resposta:

(A) natural ou inespecifica
(B) inata ou adaptativa

(C) adaptativa ou especifica
(D) fisiologica ou fisica

37.

38.

39.

40.
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Alguns fatores, situagdes e condicdes podem ser considera-
dos como possiveis contraindicagdes gerais a administragéo
de todo imunobioldgico e devem ser objeto de avaliagéo, po-
dendo apontar a necessidade do adiamento ou da suspens&o
da vacinagdo. Mediante ao exposto, 0s usuéarios que nédo
devem ter administradas vacinas bacterianas e virais atenua-
das séo:

(A) pessoas com imunodeficiéncia congénita ou adquirida e
portadores de neoplasia maligna

(B) diabéticos e hipertensos
(C) hipertensos e pacientes com obesidade mérbida
(D) pacientes psiquiatricos e diabéticos

A vacina DTP é apresentada sob a forma liquida, em frasco
multidose. De acordo com o Manual de Normas e Procedi-

mentos para Vacinagéo, essa vacina protege contra:
(A) sarampo, difteria e caxumba

(B) caxumba, rotavirus e tétano
(C) difteria, tétano e coqueluche
(D)

D) tétano, hepatite B e pertussis

A dengue acomete de forma igual pacientes gestantes e ndo
gestantes. Com relag&o ao bindmio materno-fetal, um dos ris-
cos da doenga, quando adquirida no Ultimo trimestre da gesta-
Gao, é:

(A) sangramento vaginal

(B) trabalho de parto prematuro

(C) dilatagéo uterina

(D) risco de aborto

A febre hemorragica da dengue, segundo a Organizagédo
Mundial da Saude (1997), pode ser classificada de acordo
com a sua gravidade. Quando o paciente apresenta sindrome
do choque da dengue, colapso circulatério com pulso fraco e
rapido, estreitamento da presséo arterial ou hipotenséo, pele
pegajosa e fria e inquietagdo, refere-se ao grau:

(A) |

(B) 1l

(C) m
(D) IV
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