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CONCURSO PUBLICO PARA PROVIMENTO DO CARGO DE
TECNICO EM ENFERMAGEM

NOME DO CANDIDATO: NUMERO DE INSCRIGCAO:
VOCE RECEBEU DQ FISCAL DE SALA ESTE CADERNO O candidato estara sujeito a ELIMINA(;AO do
DE QUESTOES DA PROVA OBJETIVA: concurso nas seguintes situacdes:

1. Verifique se o mesmo corresponde a sua opgcdo de | 1. Ausentar-se da sala em que se realiza a prova levando
cargo, caso contrario, comunique tal fato imediatamente ao | consigo a qualquer horario o Cartdo de Resposta ou o
Fiscal de Sala, pois nao serdo aceitas reclamagdes | Caderno de Questdes caso saia antes de 2h de prova.
posteriores. 2. Utilizar-se, durante a realizacdo da prova, de
maquinas e/ou relégios de calcular, Smartwatch bem
2. Para cada questao existe apenas UMA Unica alternativa | como radios gravadores, “headphones”, telefones
adequada. celulares ou fonte de consulta de qualquer espécie,
descritos ou nao no edital.

3. O candidato deverd permanecer obrigatoriamente em | 3. Comunicar-se com qualquer outro candidato.

sala, por questdes de segurancga, durante o periodo minimo | 4. Deixar de assinar o Cartdo de Resposta.

de 30 (TRINTA) minutos apds o inicio da prova. 5. Faltar com o devido respeito ante a autoridade do
Fiscal de Sala ou qualquer outro membro da aplicagédo
4. O tempo disponivel para a realizagdo da prova | do concurso.

corresponde a 03 (trés) horas, intervalo este que
compreende nao sé a resolugdo das questdoes obijetivas,
mas também o preenchimento da Cartao de Resposta. Divulgacao das provas e do gabarito preliminar:

5. Reserve pelo menos os 20 minutos finais para marcar seu | "Prezado(a) candidato(a), todas as informacgdes
Cartao de Resposta. essenciais do concurso estardo disponiveis de forma
pratica e acessivel através do QR Code abaixo, que o
6. Os rascunhos e as marcagdes assinaladas no presente | levara a pagina relativa ao Concurso em nosso site.
Caderno de Questdes nao serdo considerados na avaliagdo. | Fique atento(a) e utilize o cédigo para obter detalhes
sobre o Gabarito, Editais de Convocagdo para Provas
7. Apds 2 (duas) horas do inicio das provas, o candidato | Praticas ou Provas de Titulos (quando for o necessario
podera levar o caderno de questoes. para o cargo), Homologagao, datas para entrega de
documentagéo e demais instrugcdes para o seu sucesso
8. A saida do prédio devera ser em siléncio, pois ndo sera | nessa jornada rumo a aprovacao. Boa sorte!"

p'errr?itida a permanéncia de nenhum candidato ~apc’;s o] *ﬁiﬁ*ﬁ

término da prova, nem qualqugr aglomeraga_o nos § "‘i}*

corredores ou arredores do prédio da realizacdo das ﬂE‘T %‘ﬂ* i

provas. www.facetconcursos.com.br :ﬁ ﬁ;g 3 ﬂ
e
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Ao terminar a prova em tempo inferior a 02 (duas) 112 /34567 ,8]9]10

horas, chame o fiscal de sala, verifique se assinou

corretamente e preencheu o Cartdo de Resposta. 11112 113114 115|16 17|18 |19 20

DEVOLVA todo o material junto com esse Caderno de

Questdes, sendo permitido apenas destacar nesta 12 21 122123124 |25|26|27|28)|29 |30

folhna do Caderno de Questdes esta fita de respostas,

onde nela o candidato devera anotar o rascunho do seu 31132133 34/35|36|37,38|39]40

gabarito.
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| LINGUA PORTUGUESA |

1. No romance, a representagéo do discurso pode
assumir diversas modalidades. O discurso indireto livre
destaca-se por fundir a voz da personagem com a voz
do narrador, criando uma zona de indistincdo entre
subjetividade e objetividade narrativa. Essa técnica foi
explorada com maestria por autores como Machado de
Assis, Clarice Lispector e Guimaraes Rosa, cujas obras
propdem ambiguidades e questionamentos
interpretativos.

Qual alternativa exemplifica com precisdao o uso do
discurso indireto livre?

a) Ele disse: “Nao consigo compreender por que
a vida insiste  em me  contrariar
constantemente.”

b) Ele disse que nao conseguia compreender por
que a vida insistia em contraria-lo
constantemente.

c) N&o conseguia compreender por que a vida
insistia.  em contraria-lo  constantemente,
pensava consigo.

d) N&o conseguia compreender por que a vida
insistia em contraria-lo constantemente, quem
suportaria isso?

e) Ele afirmou a todos os presentes que a vida
insistia em contraria-lo constantemente e sem
trégua.

2. A publicidade contemporanea apropria-se de
multiplas linguagens visual, verbal e sonora para
associar produtos a valores culturais e subijetivos.
Conforme discute Roland Barthes em Mitologias (1957),
a mensagem publicitaria raramente é neutra, pois
funciona como mito moderno, atribuindo ao objeto
significados que ultrapassam sua fungao pratica.

Qual alternativa reflete esse efeito de sentido?

a) Transmitir informagdes técnicas precisas, sem
qualquer relagdo emocional ou simbdlica com
0 consumidor.

b) Produzir neutralidade discursiva absoluta,
reduzindo o anuncio a simples catalogo
objetivo de produtos.

c) Criar identificacdo simbdlica e afetiva,
vinculando o consumo a valores sociais e
culturais compartilhados.

d) Assegurar equivaléncia cientifica rigorosa,
transformando a publicidade em discurso
referencial objetivo.

e) Restringir-se a fungao denotativa da linguagem,
recusando recursos estéticos ou associagoes
implicitas.

3. A crbnica urbana consolidou-se no Brasil a
partir do século XIX como um género hibrido, situado
entre o jornalismo e a literatura. Antonio Candido
observa que sua forga esta em capturar a “poesia do
banal”, revelando no cotidiano fragmentos de ironia,
critica social e reflexdo existencial.

Assinale a alternativa que expressa adequadamente as
caracteristicas da cronica.

a) Produgdao extensa e erudita, voltada
exclusivamente para demonstragdes cientificas
de natureza obijetiva.

b) Texto breve em tom coloquial, registrando
cotidiano banal, com ironia critica e observagao
social.

c) Ensaio filoséfico de carater abstrato, fundado
em raciocinio légico e argumentagao
rigorosamente conceitual.

d) Narrativa épica grandiosa, inspirada em feitos
herdicos, exaltando batalhas de carater
histérico universal.

e) Texto jornalistico objetivo, limitado a
transmisséao factual, sem espaco para reflexao
subijetiva critica.

4. Leia o periodo: “As criangas, que brincavam na
praca, alegravam a tarde com suas vozes.”

O trecho “que brincavam na praca” estabelece uma
relacdo sintatica essencial para o entendimento da
oracgao.

Assinale a alternativa que descreve corretamente sua
classificagao.

a) Oragcdo subordinada adjetiva restritiva,
especificando substantivo antecedente no
enunciado principal.

b) Oracao subordinada substantiva objetiva direta,
completando sentido de verbo transitivo
empregado.

c¢) Oracdo coordenada sindética aditiva, criando
encadeamento semantico entre proposicées
independentes.

d) Oragcdo subordinada adverbial temporal,
estabelecendo circunstancia cronolégica do
acontecimento.

e) Oragcdo subordinada adjetiva explicativa,
acrescentando informagdo acessoria sobre
substantivo antecedente.




5. No periodo “As alunas preferem estudar
gramatica a literatura estrangeira”, a regéncia verbal
merece atencgdo, pois o verbo “preferir’ impde
exigéncia especifica quanto a sua complementacgao.

Assinale a alternativa correta.

a) Verbo transitivo direto e indireto, exigindo
objeto direto e complemento preposicionado
comparativo.

b) Verbo intransitivo, dispensando complemento,
acompanhado apenas por adjunto adverbial
circunstancial.

c) Verbo transitivo direto, exigindo apenas
complemento sem preposicdo, em qualquer
tipo de construgao.

d) Verbo de ligagdo, cuja funcdo consiste em
relacionar sujeito e predicativo em proposicao
atributiva.

e) Verbo transitivo indireto, regido exclusivamente
pela preposigao “a”, dispensando objeto direto
especifico.

6. Com a vigéncia do Acordo Ortografico da
Lingua Portuguesa, determinadas alteracdes foram
implementadas, impactando o uso de acentos e hifens.
Palavras como ideia, heroi e voo tornaram-se
paradigmas dessa mudanga.

Assinale a alternativa correta de acordo com a nova
norma.

a) As palavras ideia, heroi e voo deixaram de
receber acento grafico apdés o Acordo
Ortografico vigente.

b) As palavras heroico, feiura e assembleia
permanecem acentuadas de acordo com a
ortografia anterior.

c) As palavras linguiga, tranquilo e consequéncia
perderam obrigatoriedade do trema em sua
grafia usual.

d) As palavras micro-6nibus, autoescola e
antissocial conservaram obrigatoriamente o
uso do hifen grafico.

e) As palavras voo, feiura e assembleia passaram
a receber acento grafico conforme regra
ortografica nova.

7. Observe a oragdo: “Entregaram-me os
documentos atrasados ontem.”

Segundo a norma culta, a colocagcdo pronominal
apresenta restricbes quanto a énclise, préclise e
mesoclise.

Assinale a alternativa que mantém correcao gramatical.
a) Os documentos atrasados me entregaram
ontem, permanecendo conforme regras de
norma culta.
b) Ontem me entregaram o0s documentos
atrasados, respeitando as prescricoes de
colocagao pronominal.

c) Me entregaram ontem os documentos
atrasados, mantendo-se correta a estrutura
segundo norma culta.

d) Entregaram ontem-me os documentos
atrasados, respeitando a tradicao gramatical da
lingua portuguesa.

e) Entregaram-me ontem os documentos
atrasados, conforme norma de uso da
gramética culta vigente.

8. Compare as construgoes:

“Nao, espero.”
“Nao espero.”

A alteracdo causada pelo uso da virgula produz
diferenca de sentido.

Assinale a alternativa que descreve adequadamente
essa distingao.

a) O primeiro periodo exprime negacao
categorica, enquanto o0 segundo revela
expectativa indefinida.

b) O primeiro periodo marca pausa enfatica de
interlocucdo, enquanto o segundo exprime
negacgao verbal.

c) O primeiro periodo apresenta vocativo
implicito, enquanto o segundo se define como
oragao restritiva.

d) O primeiro periodo cria inversdao sintatica
explicativa, enquanto o segundo denota tépico
oracional.

e) O primeiro periodo realiza elipse do verbo
auxiliar, enquanto o segundo apresenta
predicacdo subjetiva.

9. Em Grande Sertdo: Veredas, Guimarées Rosa
constroi uma linguagem que mistura oralidade
sertaneja, neologismos e experimentalismo sintatico,
desafiando o leitor a reinterpretar a norma. Essa escolha
estilistica foi entendida por Antonio Candido como
fundadora de um “regionalismo universal”, capaz de
transformar o sertdo em espaco literario cosmopolita.

Assinale a alternativa correta.

a) Reforgar padronizagao lexical, assegurando
uniformidade linguistica da tradicao literaria
nacional.

b) Manter registro burocratico, garantindo
formalidade absoluta no retrato do universo
sertanejo rural.

c) Criar voz narrativa auténtica, aproximando
literatura da oralidade e regionalismo sertanejo
popular.

d) Excluir subjetividade narrativa, promovendo
objetividade plena e clareza na escrita
romanesca rosiana.

e) Apagar marcas regionais
estabelecendo  universalidade
homogénea no romance.

de fala,
linguistica




10. A literatura de cordel, expressdo cultural do
Nordeste brasileiro, mantém tracos de tradigao oral e
popular, articulando métrica, rima e satira social. Sua
circulacao impressa em folhetos consolidou um espaco
de resisténcia, memoria e critica, reafirmando a
vitalidade da cultura popular.

Assinale a alternativa que melhor caracteriza esse
género.

a) Texto dramatico teatral, destinado a
encenagdes cénicas, estruturado em didlogos
entre personagens.

b) Producdo argumentativa em prosa erudita,
exclusiva de elites urbanas, de fungéo
essencialmente académica.

c) Texto narrativo extenso em prosa épica,
exaltando feitos herdicos de carater historico e
universalista.

d) Texto narrativo rimado e popular, com critica
social, circulacao impressa e fungao cultural

comunitaria.

e) Texto cientifico informativo, voltado a descricao
objetiva de fendbmenos naturais
contemporaneos.

| CONHECIMENTOS ESPECIFICOS |

11. Durante a internagao em unidade hospitalar, um
paciente adulto com diagndstico de doenga
infectocontagiosa solicita que nenhuma informagéo
clinica seja compartilhada com familiares. No mesmo
periodo, o setor de Servigo Social recebe pressdo de
parentes para acesso aos registros, alegando
necessidade de “transparéncia familiar”. Diante desse
cenario, em consonancia com o Cadigo de Etica dos
Profissionais de Enfermagem e com os principios da
bioética, qual conduta se mostra ética e legalmente
adequada por parte do técnico de enfermagem?

a) Atender a solicitagdo dos familiares e fornecer
informacgdes clinicas resumidas, considerando
o principio da beneficéncia no cuidado.

b) Compartilhar dados exclusivamente com o
setor de Servigo Social sem o consentimento
do paciente, fundamentando-se na justica
distributiva.

c) Preservar a confidencialidade, assegurando a
autonomia do paciente e o sigilo profissional,
mesmo diante de pressodes institucionais.

d) Repassar parte dos registros aos familiares
mais proximos para apoio emocional,
priorizando o principio da nao maleficéncia no
atendimento.

e) Permitir o acesso aos registros hospitalares
mediante autorizagdo verbal de membros da
equipe multiprofissional, sem manifestacdo do
paciente.

12. Um paciente hipertenso de 68 anos, internado
para tratamento clinico, apresenta valores presséricos
discrepantes no mesmo plantdo. Na ultima verificagao,

realizada em posi¢do sentada, com manguito estreito e
sem repouso prévio, obteve-se 190/110 mmHg.
Considerando a técnica correta de afericdo, qual
interpretacdo deve orientar a conduta do técnico de
enfermagem?

a) Validar o valor como crise hipertensiva, sem
considerar preparo, posicdo ou manguito,
priorizando conduta imediata de intervengao.

b) Reconhecer possivel superestimacao pela
técnica inadequada; repetir apds repouso com
manguito adequado e registrar condi¢des da
medida.

c) Considerar a aferigdo invalida por ter sido
realizada em posicdo sentada, repetindo
exclusivamente em decubito dorsal para
padronizagao.

d) Inferir subestimacao devido ao uso de manguito
reduzido, presumindo valores reais inferiores e
dispensando nova verificagao pressorica.

e) Administrar anti hipertensivo de emergéncia
antes de repetir a medida com técnica correta,
prevenindo agravamento imediato do quadro.

13. Paciente com insuficiéncia cardiaca
descompensada apresenta congestdo pulmonar e
prescri¢gao de furosemida 40 mg IV. Disponivel: ampola
10 mg/mL. O protocolo institucional preconiza
administragao IV lenta com diluicao prévia, atencao ao
risco de ototoxicidade por infusdo rapida, e
monitorizagdo hemodinamica e diurese. A luz dessas
diretrizes, qual conduta é tecnicamente adequada pelo
técnico, sob supervisao do enfermeiro?

a) Aspirar 4 mL (40 mg) e administrar em jato
rapido sem diluicdo, priorizando resposta
diurética imediata e registrando apenas a dose
total.

b) Aspirar 8 mL (80 mg), diluir em 100 mL de SF
0,9% e infundir em 12 horas, reduzindo risco de
hipotensao por liberagao lenta da solugao.

c) Aspirar 10 mL (100 mg), diluir em 500 mL de
SG 5% e manter infusdo de 4 horas, ajustando
progressivamente  conforme a  diurese
observada.

d) Aspirar 5 mL (50 mg), diluir em 10 mL de SF
0,9% e administrar em bolus, prevenindo
suposta perda de eficacia por tempo
prolongado.

e) Aspirar 4 mL (40 mg), diluir em cerca de 20 mL
de SF 0,9% e administrar lentamente [V,
registrando horario e monitorando PA e
diurese.

14. Atendimento a vitima de colisdo, inconsciente,
via aérea garantida, ventilagcdo assistida eficaz e sinais
de hipoperfusdo. Identifica-se hemorragia externa
compressivel em membro inferior. Considerando a
hierarquia do ABCDE e o objetivo de controle precoce
do sangramento, qual medida corresponde a conduta
imediata correta?




b)

c)

d)

Aplicar compressao direta no foco e manter
controle da hemorragia, estabilizando a
circulacao e reavaliando perfusdo em intervalos
curtos.

Iniciar reposicao volémica por acesso venoso

central antes de realizar controle local,
prevenindo colapso hemodinamico
subsequente.

Manter oxigenoterapia continua e aguardar
avaliagdo cirurgica, evitando intervencgdes
imediatas no foco de sangramento visivel.
Promover imobilizacdo cervical e encaminhar
diretamente ao centro cirdrgico, sem realizar
contencao local da hemorragia externa.
Administrar  analgésicos potentes como
primeira medida, priorizando conforto do
paciente e postergando controle circulatorio.

15.

Paciente diabético, restrito ao leito ha 4

semanas, com leséo calcanea apresentando perda total
da espessura da pele, exposi¢ao de tecido subcutaneo,
bordas regulares e exsudato seropurulento moderado.
Considerando a classificagao por estagios, principios de
ambiente umido controlado e limites legais do técnico,
qual conduta é apropriada mediante prescricdo e
protocolo, sem adentrar atos privativos?

a)

b)

c)

d)

e)

Classificar como estagio ll, limpar com alcool
70% e manter cobertura seca trocada
regularmente para evitar maceragao local.
Classificar como estagio IV, realizar
desbridamento mecanico imediato e aplicar
compressao rigida continua para conter
sangramentos.

Classificar como estagio |, aplicar pomada
antibiotica topica e manter exposicao ao ar para
reduzir risco de infecgdo pela umidade.
Classificar como estagio lll, limpar com SF
0,9%, usar cobertura estéril oclusiva ou semi
oclusiva que preserve umidade e registrar
evolucgéao.

Classificar como  estagio Il, aplicar
iodopovidona em alta concentracdo e gaze
comum para absorver o exsudato persistente
da ferida.

16.

Em Unidade de Terapia Intensiva, um paciente

séptico apresenta instabilidade hemodinamica, débito
urinario reduzido e necessidade de suporte ventilatorio.
Entre as atribuicdes do técnico de enfermagem, qual
acao é condizente com a pratica legal e cientifica da

funcao?

a)

b)

Titular bomba de noradrenalina conforme
variagbes pressoricas, ajustando doses em
tempo real sem prescricdo médica registrada.
Realizar monitorizacdo da pressao arterial
invasiva, manipulando  pardmetros do
transdutor conforme protocolos de calibragcao
clinica.

c)

d)

e)

Controlar balango hidrico rigoroso, registrando
entradas e saidas, comunicando variagoes
significativas a equipe multiprofissional.

Indicar antibioticoterapia de amplo espectro em
associagao dupla, considerando
empiricamente os focos de infecgdo mais
provaveis.

Estabelecer estratégia de ventilagao protetora,
ajustando pardmetros de PEEP e volume
corrente diretamente no ventilador mecénico.

17.

Em sala de recuperagdo pds-anestésica,

paciente submetido a colecistectomia laparoscopica
apresenta SpO, em queda, agitagéo psicomotora e uso
de musculatura acessoria. Considerando as atribuicdes
do técnico de enfermagem, qual acdo é correta e

imediata?
a) Oferecer oxigénio suplementar conforme
protocolo, comunicar prontamente equipe

b)

c)

d)

médica e registrar alteragdes respiratorias.
Iniciar ventilagdo mecénica invasiva com
intubacéo orotraqueal, realizando
procedimento de sequéncia rapida de indugao.
Administrar  benzodiazepinico em dose
ansiolitica, justificando como controle de
agitacdo e prevengao de hipoxemia aguda.
Realizar aspiragcdo de vias aéreas profundas
com canula rigida, sem avaliagdo prévia do
enfermeiro ou médico responsavel.

Ajustar diretamente parametros do ventilador
mecanico, modificando volume corrente e
frequéncia respiratdria conforme saturagao.

18.

Durante a campanha de vacinagdao em unidade

basica, o técnico de enfermagem prepara dose de
vacina de virus atenuado em frasco multidose.
Considerando normas do PNI e boas praticas, qual
conduta assegura qualidade e biosseguranga?

a)

b)

c)

d)

Retirar doses multiplas sucessivas com a
mesma agulha, reduzindo risco de acidentes
perfurocortantes e desperdicio de insumos
hospitalares.

Manter frasco aberto em temperatura ambiente
por periodo superior a seis horas, visando
agilidade no atendimento coletivo continuo.
Diluir vacinas com solugdo fisiologica
previamente aberta, mesmo sem registro da
data de preparo, para otimizar a
operacionalizacao.

Reutilizar seringas descartaveis quando
destinadas ao mesmo imunobioldgico,
assegurando economia de recursos durante a
campanha.

Agitar levemente o frasco, utilizar seringa estéril
individual para cada aplicagdo e descartar
frasco conforme validade pds-abertura.

19.

apresenta sinais de hipocalcemia aguda,

hemodialise
como
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parestesias, espasmos musculares e sinal de Chvostek
positivo. Dentro dos limites legais do técnico de
enfermagem, qual conduta é tecnicamente apropriada?

a) Prescrever gluconato de calcio intravenoso,
calculando dose em miligramas por quilo e
administrando infusdo imediata continua.

b) Comunicar prontamente o enfermeiro e
médico, monitorar sinais vitais e registrar
manifestagdes  clinicas no  prontuério
institucional.

c) Realizar coleta de gasometria arterial e ajustar
niveis séricos de eletrdlitos, interpretando
resultados laboratoriais de forma auténoma.

d) Indicar a suspensao definitiva da sessdo de
hemodialise, baseando-se na gravidade clinica
e risco de agravamento metabdlico.

e) Administrar suplemento oral de calcio em dose
Unica elevada, sem prescricdo, garantindo
reposicao rapida para estabilizar sintomas.

20. Paciente vitima de queimadura térmica em
membros superiores, envolvendo derme e epiderme,
apresenta bolhas tensas, dor intensa e areas de
eritema. A luz da classificagdo e dos protocolos de
primeiros cuidados, qual conduta é compativel com
atuagao técnica?

a) Romper bolhas para reduzir pressao local,
aplicar pomada antibidtica tépica e realizar
curativo exposto com gaze seca estéril.

b) Aplicar compressas frias diretamente sobre
feridas, mantendo contato prolongado para
reduzir edema e aliviar sintomatologia.

c¢) Administrar analgésicos opidides potentes,
ajustando doses conforme relato de dor, sem
prescri¢cdo formal registrada em prontuario.

d) Manter bolhas integras, limpar com SF 0,9%,
aplicar cobertura estérii nao aderente e
comunicar evolugao ao enfermeiro
responsavel.

e) Utilizar substancias oleosas como manteiga ou
creme vegetal, formando barreira mecanica
que favorece a cicatrizagao imediata.

21. Em visita domiciliar, o técnico de enfermagem
observa idosa acamada, portadora de deméncia
avangada, com risco elevado de broncoaspiragao
durante a alimentagdo. Considerando principios de
seguranga do paciente e limites legais da categoria,
qual conduta é apropriada?

a) Posicionar a paciente em decubito dorsal
durante a refeicao, facilitando a degluticao pela
forca gravitacional direta sobre o trato
digestorio.

b) Estimular ingestdao rapida de liquidos,
reduzindo tempo de exposicdo e evitando
aspiragdo por permanéncia prolongada de
alimentos na boca.

c) Manter a paciente sentada ou semi ortostatica,
oferecer dieta conforme prescrigéo e registrar
intercorréncias  observadas  durante a
alimentacao.

d) Realizar prescricdo de dieta enteral por sonda
nasoenteral, fundamentando decisdo no risco
de broncoaspiragao iminente e continuo.

e) Administrar espessantes alimentares de forma
autbnoma, sem avaliagdo multiprofissional,
visando prevencdo imediata de episodios
aspirativos.

22. Durante transporte intra-hospitalar de paciente
em ventilagdo mecanica, ocorre falha no circuito e
queda abrupta de saturacdo periférica. A luz da atuacdo
do técnico de enfermagem, qual agdo imediata é
tecnicamente correta?

a) Acionar equipe de enfermagem, fornecer
ventilagdo manual com ambu conectado a O, e
monitorar parametros até reestabelecer
suporte mecanico.

b) Ajustar diretamente pardmetros do ventilador
de transporte, modificando volume corrente e
frequéncia respiratoria de modo independente.

c) Desconsiderar queda transitdria da saturagéo,
mantendo paciente conectado ao circuito
defeituoso até avaliagdo médica definitiva.

d) Administrar sedativos potentes para reduzir a
agitagao psicomotora, retardando a
necessidade de intervencdo emergencial
durante transporte.

e) Retirar canula orotraqueal de forma imediata,
priorizando conforto respiratério sem suporte
ventilatério mecanico assistido.

23. Paciente submetido a tratamento
quimioterapico apresenta acesso venoso periférico
com dor intensa, eritema e extravasamento evidente de
quimioterapico vesicante. Diante das atribuigbes
técnicas e protocolos de seguranca, qual acao é
adequada?

a) Manter infusao continua do quimioterapico,
justificando que interrupgao imediata pode
comprometer a eficacia terapéutica do
protocolo prescrito.

b) Suspender infusdo, comunicar equipe de
enfermagem e registrar ocorréncia,
preservando acesso e aplicando medidas
conforme protocolo.

c) Retirar imediatamente o cateter, aplicar calor
local e reintroduzir quimioterapico em nova
puncao sem comunicagao prévia da equipe.

d) Administrar analgésicos intravenosos no
mesmo acesso, visando reduzir dor e manter
continuidade do quimioterapico infundido.

e) Substituir quimioterapico por solugao isotonica
simples, garantindo manutencao de fluxo
venoso até nova avaliagdo médica posterior.




24. Em pronto-socorro, vitima de acidente
motociclistico chega com nivel de consciéncia
reduzido, respiragao irregular e fratura exposta em
membro inferior. Considerando o protocolo ABCDE e
os limites legais do técnico de enfermagem, qual acado
deve ser priorizada?

a) Iniciar reidratagcao venosa rapida com solugdes
cristaldides, estabelecendo correcdo volémica
antes da avaliagao ventilatéria completa.

b) Manter vias aéreas pérvias, auxiliar ventilagdo
com ambu se necessario e comunicar
imediatamente equipe multiprofissional
responsavel.

c) Realizar redugdo manual da fratura exposta,
cobrindo com imobilizacdo rigida definitiva
antes de qualquer outra intervencgao hospitalar.

d) Administrar antibiéticos intravenosos de largo
espectro, prevenindo infecgdo secundaria de
forma imediata em ambiente emergencial.

e) Suspender avaliagdo respiratéria inicial,
priorizando analgesia imediata e curativo
extenso sobre foco hemorragico visivel do
trauma.

25. Em instituicdo de longa permanéncia, técnico
de enfermagem identifica residente com febre
persistente, tosse produtiva, sudorese noturna e perda
ponderal significativa. Considerando protocolos de
vigilancia epidemiolégica, qual conduta é adequada?

a) lIsolar o residente em quarto individual,
comunicar equipe de saude e registrar suspeita
de tuberculose conforme diretrizes ministeriais.

b) Prescrever exame de baciloscopia direta de
escarro, avaliando resultados laboratoriais e
indicando tratamento especifico imediato.

c) Administrar antibiético empirico de amplo
espectro por via parenteral, prevenindo
agravamento de infecgao bacteriana
respiratéria aguda.

d) Realizar radiografia de térax e interpretar
achados clinicos, estabelecendo diagnostico
definitivo antes da comunicagao institucional.

e) Reunir familiares e discutir diagndstico
provavel, antecipando inicio de tratamento
domiciliar de forma independente e nao
protocolar.

26. Durante campanha de prevengdo em
comunidade ribeirinha, técnico de enfermagem
identifica criangas com sinais de desidratagédo
moderada: mucosas secas, olhos encovados e letargia
discreta. Considerando protocolos do Ministério da
Saude, qual agao é apropriada?

a) Encaminhar imediatamente para internagao
hospitalar com terapia venosa exclusiva,
desconsiderando possibilidade de hidratagao
oral supervisionada.

b) Administrar solugdo de reidratagdo oral
conforme protocolo, observar resposta clinica e
registrar evolugdao em prontuario institucional.

c) Prescrever antibioticoterapia empirica de
amplo  espectro, presumindo etiologia
bacteriana para diarreia e sintomas associados
de desidratagao.

d) Suspender oferta de liquidos até avaliagao
médica, prevenindo risco de vémitos
recorrentes e agravamento da sintomatologia
geral.

e) Recomendar uso caseiro de chas e infusdes,
considerando praticas tradicionais como
substituicdo direta da terapia reidratante oral.

27. Paciente em enfermaria apresenta dispneia
subita, dor toracica intensa e dessaturacado rapida.
Diante da suspeita de tromboembolismo pulmonar, qual

conduta é compativel com a atuagdo do técnico de
enfermagem?

a) Realizar pungado arterial para gasometria
imediata, interpretar resultados e indicar
anticoagulacdo plena conforme protocolos
terapéuticos.

b) Retirar monitorizagdo continua de sinais vitais
para evitar ansiedade, priorizando conforto
ambiental durante quadro dispneico agudo.

c) Prescrever tomografia computadorizada de
térax com contraste, orientando equipe sobre
necessidade diagnodstica urgente do exame.

d) Iniciar anticoagulante oral de acado direta,
justificando conduta com base na gravidade
clinica e iminéncia de complicagdes sistémicas.

e) Posicionar paciente em Fowler, administrar O,
suplementar e comunicar prontamente equipe
de enfermagem e equipe médica assistente.

28. Em unidade neonatal, recém-nascido pré-termo
apresenta episodios de apneia, cianose perioral e
bradicardia transitéria. Considerando as atribuicdes do
técnico de enfermagem, qual conduta é adequada e
imediata?

a) Oferecer formula lactea em maior volume para
reduzir crises, justificando conduta pela
melhora da estabilidade metabdlica observada.

b) Indicar intubagdo orotraqueal de urgéncia e
realizar  ventilagcdo mecanica invasiva,
fundamentando decisdo de forma
independente.

c) Prescrever cafeina citrato em dose terapéutica,
aplicando via enteral para prevencao de novos
episédios de apneia neonatal recorrente.

d) Suspender monitorizagao cardiaca continua,
prevenindo estresse causado pelos alarmes,
mantendo apenas observagao clinica eventual.

e) Estimular suavemente o RN, manter vias aéreas
pérvias, observar resposta clinica e comunicar
imediatamente equipe multiprofissional.




29. Em atendimento domiciliar, idoso hipertenso e
diabético apresenta ferida em pé direito com necrose
seca, auséncia de pulsos periféricos e queixa de dor
intensa noturna. Qual conduta é compativel com a
pratica técnica?

a) Realizar desbridamento cirdrgico imediato,
removendo tecido necrético por incisao,
assegurando rapida cicatrizagdo do processo
isquémico.

b) Indicar angioplastia periférica imediata,
orientando paciente e familiares quanto aos
riscos e beneficios do procedimento hospitalar.

c) Aplicar pomadas antibidticas de forma
autbnoma e prescrever analgésicos orais,
mantendo acompanhamento domiciliar
semanal.

d) Efetuar irrigacdo vigorosa da ferida com SF
0,9% em jato, removendo mecanicamente
crostas e residuos de necrose extensa.

e) Comunicar equipe multiprofissional, registrar
achados, realizar curativo seco estéril e evitar
manipulacgao invasiva do foco necrotico.

30. Em unidade psiquiatrica, paciente com
transtorno esquizoafetivo apresenta agitagédo intensa,
comportamento agressivo e risco iminente de
autoexterminio. Considerando as diretrizes éticas e
legais, qual conduta é adequada pelo técnico de
enfermagem?

a) Suspender qualquer forma de intervengao

imediata, aguardando estabilizagao
espontanea, preservando a autonomia absoluta
do paciente.

b) Administrar benzodiazepinicos em dose plena
por via intramuscular, justificando urgéncia da
contengao farmacolégica imediata.

c) Indicar internagao compulsoria sem
comunicagdo da equipe multiprofissional,
fundamentando decisdo na gravidade da crise
atual.

d) Realizar contencao fisica temporaria sob
orientacdo da equipe, registrar justificativa e
monitorar continuamente condig¢des clinicas do
paciente.

e) Retirar todos os monitores e equipamentos do
leito, prevenindo suposta  estimulagio
ambiental como fator desencadeante da
agitacéo.

FIM




