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Vocé recebeu do fiscal o seguinte material:
a) Este caderno, com 30 (trinta) questdes da prova objetiva, sem repeticao ou falha, conforme distribuigao abaixo:

CONHECIMENTOS BASICOS

CONHECIMENTOS
LINGUA PORTUGUESA RACIOCINIO LOGICO LEGISLAGAO ESPECIFICOS
1a4 5a8 9a10 11230

b) Um cartdo de respostas destinado a marcagéo da alternativa correta.

Verifique se este material esta em ordem e se o seu nome, RG, cargo e nimero de inscrigdo conferem com os dados que
aparecem no cartao de respostas. Caso contrario, notifique imediatamente o fiscal.

Apo6s a conferéncia, o candidato devera assinar no espago proprio do cartdo de respostas, com caneta esferografica de
tinta na cor azul ou preta.

No cartdo de respostas da prova objetiva, a marcagao da alternativa correta deve ser feita cobrindo a letra correspondente
ao numero da questdo e preenchendo todo o espaco interno, com caneta esferografica de tinta na cor azul ou preta, de
forma continua e densa.

Exemplo: @ ‘ © @

Para cada uma das questdes objetivas, sao apresentadas 4 (quatro) alternativas classificadas com as letras (A, B, C e D),
mas s6 uma responde adequadamente a questao proposta. Vocé so deve assinalar uma alternativa. A marcagdo em mais
de uma alternativa anula a questao, mesmo que uma das respostas esteja correta.

O candidato podera entregar seu cartdo de respostas, seu caderno de questbes e retirar-se da sala de prova somente
depois de decorrida 1 (uma) hora do inicio da prova. O candidato que insistir em sair da sala de prova, descumprindo
0 aqui disposto, devera assinar o termo de ocorréncia declarando sua desisténcia do certame, que sera lavrado pelo
coordenador do local.

Ao candidato, sé sera permitido ao candidato levar o caderno de questdes a partir de 2 (duas) horas apds o inicio das
provas e desde que permanega em sala até esse momento.

Nao sera permitida a copia de gabarito no local de prova. Ao terminar a prova de conhecimentos, o candidato entregara,
obrigatoriamente, o seu cartdo de respostas. O candidato que se retirar da sala levando o cartdo de respostas estara
automaticamente eliminado do certame.

Reserve os 30 (trinta) minutos finais para marcar seu cartdo de respostas. Os rascunhos e as marca¢des assinaladas no
caderno de questdes nao serdo levados em consideragao.

Os 3 (trés) ultimos candidatos permanecerédo sentados até que todos concluam a prova ou que termine o seu tempo de
duracgéo, devendo assinar a ata de sala e retirar-se juntos.
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CONHECIMENTOS BASICOS

LINGUA PORTUGUESA

Leia o texto a seguir:

Belém: saiba mais sobre a cidade palco da COP30

Nomeada Belém em 1616, a cidade que recebera a 302
Conferéncia das Nagdes Unidas sobre Mudangas Climaticas
(COP30) de 10 a 21 de novembro ja foi chamada Mairi. O lugar
era o territério do povo Tupinamba, guardido de conhecimentos
capazes de fazer frente ao desafio global que hoje reunira lideres
de todo o mundo em busca de solugao.

Segundo o historiador Michel Pinho, a histéria do territério
comecou ha milhares de anos. Essa regido da Amazbnia, ao
contrario do que foi ensinado por muito tempo, € densamente
povoada ha 11 mil anos. Existem pesquisadores, como [0
arquedlogo] Marcos Magalhdes, do Museu Emilio Goeldi, que
comprovam uma intensa ocupagéo ao longo dos rios, lagos e
igarapés.

Entre essas ocupagdes, estava Mairi, ou o territorio de Maira,
entidade responsavel pela origem do mundo e provedora dos
segredos ancestrais sobre a mandioca, o agai e tantas outras
culturas ancestrais.

Nos atribuimos a outros povos fora da Amazoénia esse grau
de desenvolvimento tecnolégico e social, como é o caso dos
maias, aztecas, incas, egipcios, mas os tupinambas também
tinham pleno conhecimento e dominio da natureza. Vocé tem
toda uma costa que hoje é o estado do Para, partindo de Belém,
ocupada por uma populagédo que tem um profundo conhecimento
em relagao a pesca, em relagdo a ceramica, em relagdo ao
plantio, destaca Michel Pinho.

Os estudos arqueoldgicos da regido apontam que esses
grupos eram grandes e adensados, podendo ultrapassar mil
individuos em areas de cerca de 2,5 hectares segundo descreve
Marcio Souza, no livro Histéria da Amazénia.

Os tupinambéas colocavam a questdo Mairi como um
ajuntamento, como um grupo de pessoas. E no nosso caso, esse
ajuntamento é plenamente explicavel pelo fato de ele estar entre
dois espagos geograficos fundamentais, que é o Rio Guama e a
Baia do Guajara. Entéo, vocé tem locomogéo, vocé tem protecéo
e também tem alimentagao, explica o historiador Michel Pinho.

Por muitos anos apds a chegada de colonizadores no Brasil,
os tupinambas resistiram em Mairi, até a disputa entre franceses e
portugueses por terras na regido levar Francisco Caldeira Castelo
Branco e uma tropa com mais de 100 soldados para fundar uma
cidade e construir o forte que fosse capaz de barrar a ocupagao
do territdrio por outras nagdes europeias.

Fonte: https://www.jb.com.br/brasil/2025/11/1057467-belem-saiba-mais-sobre-a-
cidade-palco-da-cop30.html. Acesso em 03/11/2025. Excerto

1. Segundo o texto, antes da chegada dos colonizadores, a
ocupacao do territério que hoje corresponde a Belém:

A) estava restrita a pequenos nucleos ndmades que nao
mantinham relagéo com os rios nem com os lagos da regiao,
devido a instabilidade geografica

B) apresentava intensa presenga humana ha milhares de anos,
com grupos que dominavam técnicas de manejo ambiental,
pesca, ceramica e agricultura

C) correspondia a um territério indspito, cuja ocupagéo sé se
tornou viavel a partir da fundagdo de um forte defensivo no
século XVII

D) era esparsa e limitada, devido a falta de recursos naturais
que sustentassem grandes agrupamentos populacionais

2. A partir da explicagdo do historiador Michel Pinho sobre a
localizagdo de Mairi entre o Rio Guama e a Baia do Guajara,
pode-se inferir que:

A) a instalagdo de fortificacbes portuguesas deve-se
unicamente ao interesse comercial, sem relagdo com
aspectos de defesa ou disputa territorial

B) a proximidade entre corpos d’agua tornava o territério
arriscado, obrigando deslocamentos frequentes e impedindo
a formagéao de grandes agrupamentos humanos

C) aocupagéo indigena era predominantemente simbdlica, pois
os fatores geograficos ndo desempenhavam papel relevante
na vida social e econ6mica desses grupos

D) a escolha do local pelos tupinambas estava vinculada a
estratégias de mobilidade, defesa e acesso a recursos,
revelando planejamento territorial e conhecimento ambiental

3. “Segundo o historiador Michel Pinho, a histéria do territério
comegou ha milhares de anos” (2° paragrafo). O termo em
destaque, em seu contexto de uso, cumpre o papel de indicar:

A) enumeragéo de itens
B) consequéncia

C) conformidade

D) ordem

4. “Vocé tem toda uma costa gue hoje é o estado do Para,
partindo de Belém” (4° paragrafo). O elemento em destaque, em
seu contexto de uso, introduz uma oragéo subordinada:

A) adjetiva restritiva

B) adjetiva explicativa

C) substantiva objetiva direta

D) substantiva completiva nominal

RACIOCINIO LOGICO

5. Em uma turma de 30 alunos da Professora Vera, 18 sdo
meninas e 12 sdo meninos. Sabe-se que 5 meninos e 6 meninas
usam oculos. Ao escolher um aluno ao acaso, se o aluno
sorteado for um menino, a probabilidade de que ele use
oculos é:

]
A -
) 2

1
B -
) %
c) 2

12
D) 2

18
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6. A aluna Helena fez trés provas na disciplina de Biologia.
A primeira prova valia 6,0 (Peso 1), a segunda valia 7,0
(Peso 2) e a terceira valia 9,0 (Peso 3). Para ser aprovada, a
média ponderada final deve ser 7,5. A média ponderada real,
aproximada, de Helena é igual a:

A) 7,30
B) 7,50
C) 767
D) 783

7. A princesa Aurora declarou: "O castelo é azul e o dragéo
esta dormindo." A negacgao légica dessa conjungéo é:

A) Se o castelo ndo é azul, entdo o dragdo ndo esta dormindo.
B) O castelo ndo é azul ou o dragéo néo esta dormindo.

C) O castelo ndo é azul e o dragdo néo esta dormindo.

D) O castelo é azul ou o dragdo néo esta dormindo.

8. O professor Vicente precisa escolher 4 alunos para
representa-lo em um congresso (formar uma comissdo). Sua
turma tem 6 homens e 4 mulheres. O nimero de maneiras que a
comissao pode ser formada, de modo que haja pelo menos uma
mulher, é:

A) 15
B) 105
C) 195
D) 210

LEGISLAGAO

9. O art. 29 da Lei Complementar n.° 03, de 04 de dezembro
de 1991, o qual dispGe sobre o Estatuto e o Regime Juridico
Unico dos Servidores Publicos do Municipio, das autarquias e
das fundagdes municipais de Barra do Gargas, estabelece que
o estagio probatério devera ser realizado pelo prazo e com a
capacidade a ser avaliada de:

A) dois anos, e capacidade de iniciativa
B) dois anos, e capacidade técnica

C) trés anos, e idoneidade moral

D) trés anos, e disciplina

10. A Politica Nacional de Salde da Pessoa Idosa (PNSPI),
instituida pela Portaria n.° 2.528/2006, operacionaliza as
diretrizes do Estatuto da Pessoa ldosa (Lei n.° 10.741/2003)
no dmbito do SUS, assegurando atencgéo integral e continua a
populagdo idosa. Considerando as responsabilidades do SUS
na atengdo a saude dessa populagéo, pode-se afirmar que:

A) o SUS deve assegurar o acesso universal e igualitario
a saude, com agdes intersetoriais que promovam o
envelhecimento ativo e saudavel, priorizando o cuidado
domiciliar e comunitario de forma articulada entre as trés
esferas de gestdo

B) a atencdo a saude da pessoa idosa deve concentrar-se na
reabilitagdo e no atendimento hospitalar especializado, uma
vez que a atengao primaria nao dispde de estrutura para
atender as demandas complexas do envelhecimento

C) aintegralidade da ateng&o ao idoso restringe-se a prestagao
de servicos médicos e hospitalares, cabendo a assisténcia
social a responsabilidade pelas agdes de promocdo e
prevengao

D) o atendimento domiciliar ao idoso é facultativo, devendo
ser oferecido apenas quando houver disponibilidade
orcamentaria e autorizagdo expressa da gestao municipal

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

11. A Revolucdo Neolitica, marcada pelo desenvolvimento da
agricultura e da domesticagao de animais por volta de 10000 a.C.,
representou uma mudanga fundamental no estilo de vida humano,
passando do nomadismo para a formagéo de sociedades locais.
Essa transicdo teve profundas implicagbes para a saude das
populagbes, alterando padrées de doengas e interagdes com
o ambiente. Uma consequéncia direta da sedentarizagdo e
do adensamento populacional para o cenario epidemioldgico
corresponde:

A) a redugdo da transmissdo de patéogenos em virtude da
melhoria das condi¢des de higiene nas aldeias

B) ao estabelecimento de ciclos completos de infecgdes e
endemias, devido a estabilidade de hospedeiros

C) a diversificagcdo da dieta, que fortaleceu o sistema
imunoldgico e diminuiu a suscetibilidade a infecgbes

D) a menor exposigcdo a novos patdgenos, resultante da
diminuicdo da interferéncia humana nos ecossistemas

12. O conceito de Transigdo Epidemioldgica descreve um
fendbmeno global de mudanga nos padrdes de saude e doenga
das populag¢des. No Brasil, ao longo do século XX, essa transi¢cao
foi particularmente evidente, com cenarios que ratificam a
magnitude dessa transformagéo. Acerca disso, é coerente afirmar
que:

A) a mortalidade por doengas infecto-parasitarias aumentou,
enquanto as doengas nao transmissiveis perderam
relevancia

B) a expectativa de vida diminuiu drasticamente, impulsionada
pelo aumento das causas externas de mortalidade

C) as causas externas de mortalidade, como violéncia e
acidentes, tornaram-se insignificantes no cenario geral

D) as doengas cronico-degenerativas passaram a ser a
principal causa de obitos, superando as doencgas infecciosas
e parasitarias

13. A higiene pessoal do paciente é uma intervencdo de
enfermagem crucial que vai além da simples limpeza fisica.
Ela contribui significativamente para o conforto, a autoestima,
a prevengdo de infecgbes e a avaliagdo da integridade da
pele. Ao realizar o banho no leito em um paciente acamado, com
mobilidade reduzida e risco de lesdo por pressao, a equipe de
enfermagem deve adotar uma série de cuidados especificos
para garantir a segurangca e a eficacia do procedimento.
Considerando esses aspectos, a pratica que é mais adequada
para a realizagdo do banho no leito, visando a prevengédo de
complicagbes e a promogao do bem-estar, consiste em:

A) utilizar agua muito quente para garantir a desinfecgdo da
pele e esfregar vigorosamente para remover sujidades,
sem se preocupar com a temperatura ambiente

B) manter a privacidade do paciente, utilizar agua morna,
cobrir as partes do corpo que néo estdo sendo lavadas,
inspecionar a pele durante o processo e realizar
massagens suaves em proeminéncias 0sseas

C) realizar o banho rapidamente, sem cobrir o paciente,
para evitar a perda de tempo e a necessidade de
reposicionamento

D) deixar o paciente molhado apés o banho, para que a pele
seque naturalmente, pois a friccdo com a toalha pode
causar irritagao
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14. A compreensdo do processo salde-doenga evoluiu
significativamente ao longo da histéria, passando por diversas
abordagens tedricas. No século XIX, o paradigma dominante da
Teoria Miasmatica, que atribuia as doencas as emanagbes do
solo, agua e ar, entrou em crise, abrindo espaco para um novo
marco tedrico que se consolidou no final do século. Essa mesma
forma de pensamento pode ser encontrada na Teoria:

A) da Multicausalidade

B) dos Determinantes Sociais da Saude
C) da Unicausalidade

D) da Ecologia da Saude

15. O calendério vacinal do Programa Nacional de Imunizagéo
(PNI) é dinamico e sofre atualizagdes periédicas com base
em evidéncias epidemiolégicas, avangos cientificos e
disponibilidade de novos imunobiolégicos. A introdugdo de
uma nova vacina ou a alteragdo de um esquema vacinal
existente exige dos profissionais de saude, especialmente os
enfermeiros, um conhecimento aprofundado ndo apenas sobre
a indicagdo e a técnica de administragdo, mas também sobre
as particularidades de cada imunobioldgico, incluindo suas
contraindicagbes e precaugdes. Em relagdo a vacina ftriplice
viral (sarampo, caxumba e rubéola - SCR), que € uma vacina
de virus vivos atenuados, a principal contraindicagdo para sua
administragdo em um adulto é:

A) uso de corticosteroides em dose imunossupressora por
tempo prolongado

B) historia prévia de reagéo alérgica grave a ovo, desde que a
reagdo nado tenha sido anafilatica

C) amamentagao exclusiva de um lactente saudavel

D) contato recente com pessoa imunodeprimida

16. O suporte & familia € um componente integral dos Cuidados
Paliativos, pois a doenga que ameaca a vida afeta ndo apenas
o paciente, mas todo o seu sistema familiar. O enfermeiro
tem um papel fundamental em identificar as necessidades da
familia, oferecer apoio emocional, educacional e pratico, e
auxiliar no processo de luto. A sobrecarga do cuidador familiar
€& um risco significativo, podendo levar a estresse, a exaustao
fisica e emocional, e impactar negativamente a qualidade do
cuidado prestado. Para prevenir e manejar a sobrecarga em um
cuidador familiar de um paciente em fase avangada de doenga, a
intervengéo de enfermagem mais eficaz e sustentavel é:

A) instruir o cuidador a se dedicar integralmente ao paciente,
evitando qualquer atividade de lazer ou descanso para nao
negligenciar o cuidado

B) oferecer ao cuidador uma lista de tarefas diarias detalhadas,
para que ele possa seguir um cronograma rigido de cuidados

C) avaliar regularmente a saude fisica e mental do cuidador,
identificar fontes de apoio social e comunitario, e encorajar o
autocuidado e o estabelecimento de limites

D) sugerir que o cuidador se isole socialmente para evitar o
contagio de doengas e focar exclusivamente no paciente

17. Nas doengas cronico-degenerativas, um aspecto comum
relacionado ao estilo de vida é:

A) associagdo frequente com sedentarismo, alimentagdo
inadequada e tabagismo

B) relagédo exclusiva com traumas fisicos agudos, sem influéncia
de habitos diarios

C) dependéncia apenas de predisposicdo genética, sem
qualquer fator modificavel

D) vinculo direto apenas com infecgdes virais de curta duragédo

18. A doencga de Alzheimer é uma neurodegeneragédo progressiva
que resulta em perda cognitiva irreversivel e morte neuronal.
Com base nisso, podemos afirmar que:

A) manifesta-se apenas em individuos com mais de 85 anos e
nunca acomete pessoas mais jovens

B) apresenta como principal marcador patolégico o acumulo
das proteinas beta-amiloide e tau no tecido cerebral, levando
a morte de neurdnios

C) é causada exclusivamente por deficiéncia de vitamina B12,
devido a circunstancias nutricionais

D) ndo possui qualquer relagdo com fatores de risco
cardiovasculares ou estilo de vida sedentario

19. A Politica Nacional de Humanizacdo (PNH), também
conhecida como HumanizaSUS, propde a transversalidade da
humanizagdo em todas as instancias do SUS. Um dos principios
fundamentais da PNH é a indissociabilidade entre atencdo e
gestdo, que se manifesta quando:

A) a gestdo é centralizada, garantindo a padronizagdo dos
processos e a eficiéncia na alocagao de recursos

B) os usuarios séo vistos como meros receptores de servigos, e
a equipe de salde como executora de tarefas

C) as decisbes sobre o cuidado sado tomadas de forma
participativa, envolvendo gestores, trabalhadores e usuarios

D) aautonomia dos profissionais de saude € limitada para evitar
conflitos com as diretrizes administrativas

20. A Politica Nacional de Atencdo Basica (PNAB) de 2017,
que revogou a PNAB de 2012, trouxe importantes atualizagbes
e flexibilizagdes para a organizagédo da Atengao Primaria a Saude
(APS) no Brasil. Dentre as inovacdes e diretrizes da PNAB 2017,
destaca-se a possibilidade de:

A) exclusdo do Agente Comunitario de Saude (ACS) da
composi¢cao minima das equipes de Saude da Familia (ESF)
em municipios com menos de 20.000 habitantes

B) formacdo de equipes de Atencdo Primaria (EAP) sem a
obrigatoriedade de médico e enfermeiro, desde que haja um
profissional de nivel superior

C) redugdo da carga horaria minima dos profissionais das
equipes de Saude da Familia para 20 horas semanais,
visando a otimizag&o de recursos

D) adogéo de diferentes arranjos de equipes, como a ESF e
a EAP, com composi¢gdes minimas distintas e flexibilidade
para adequacgéo local

21. A transicdo epidemiolégica esta intrinsecamente ligada a
transicao demografica, que envolve mudangas na estrutura etaria
e nas taxas de natalidade e mortalidade. Um dos impactos diretos
da transicdo demografica no perfil epidemiolégico de um pais é o
envelhecimento populacional, que, por sua vez, acarreta:

A) uma reducgdo drastica na demanda por servicos de saude,
devido a menor incidéncia de doengas infecciosas

B) um aumento da prevaléncia de doengas crbnicas
degenerativas e da demanda por cuidados de longa duracao

C) a predominancia de doengas materno-infantis como principal
causa de internagao hospitalar

D) adiminuigdo da carga de doencgas relacionadas a fatores de
risco comportamentais, como tabagismo e sedentarismo
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22. A insuficiéncia cardiaca (IC) é uma sindrome clinica
complexa, resultante de alteragdes estruturais ou funcionais do
coracdo que comprometem sua capacidade de bombear sangue
de forma eficaz. No manejo da IC com fragdo de ejegao reduzida
(ICFEr), a terapia medicamentosa otimizada visa a modular
sistemas neuro-hormonais e a melhorar o prognéstico. Dentre
as classes de medicamentos que comprovadamente reduzem
a morbimortalidade na ICFEr, uma combinagdo terapéutica de
primeira linha, conforme as diretrizes atuais, inclui:

A) inibidores da enzima conversora de angiotensina
(IECA) ou bloqueadores do receptor de angiotensina
(BRA), betabloqueadores e antagonistas do receptor de
mineralocorticoide (ARM)

B) bloqueadores dos canais de calcio, nitratos de agéo
prolongada e digoxina

C) diuréticos de alga, antiarritmicos classe | e estatinas de alta
intensidade

D) vasodilatadores diretos, inibidores da fosfodiesterase-5 e
agentes inotropicos positivos

23. A Politica Nacional de Promogdo da Saude (PNPS) e
a Politica Nacional de Alimentagdo e Nutricdo (PNAN) sdo
instrumentos estratégicos para o enfrentamento das DANTs
no Brasil, atuando na modificacdo de determinantes sociais
e ambientais da saude. No que tange a PNAN, uma de suas
diretrizes mais desafiadoras e inovadoras para a prevengao das
DANTSs é:

A) a priorizagdo do tratamento medicamentoso para a
obesidade e o diabetes tipo 2 em todos os niveis de atengao

B) o incentivo a produgao e ao consumo de alimentos
ultraprocessados, visando a seguranca alimentar da
populagao

C) a regulamentagdo da publicidade de alimentos e de
bebidas ndo saudaveis, especialmente para criangas e
adolescentes

D) a restricdo do acesso a alimentos organicos e regionais,
focando na padronizagéo da dieta nacional

24. A esterilizagdo é um processo essencial no controle de
infecgbes, visando a destruicdo de todas as formas de vida
microbiana, incluindo esporos bacterianos. Dentre os métodos
de esterilizagdo mais utilizados em ambientes hospitalares,
a esterilizagdo por vapor saturado sob pressido (autoclave) é
amplamente empregada devido a sua eficacia e as caracteristicas,
que incluem:

A) atingir altas temperaturas e pressdes, promovendo a
desnaturacgédo proteica e a coagulacao celular

B) ser um método indicado para materiais termossensiveis e
liquidos inflamaveis

C) requererum longo tempo de exposigéo e ndo ser influenciado
pela presenca de matéria organica

D) ser um processo que nao necessita de monitoramento
biolégico regular

25. A Estratégia Saude da Familia (ESF) é reconhecida como a
porta de entrada preferencial e ordenadora da Rede de Atengéo
a Saude (RAS), atuando como centro de comunicagdo. Nesse
contexto, a capacidade da ESF de coordenar o cuidado significa
que ela:

A) é responsavel por todos os procedimentos de alta
complexidade do usuario

B) garante que o usuario receba atencdo continua e integrada
em diferentes pontos da RAS

C) substitui a necessidade de outros niveis de atengdo a saude

D) prioriza o atendimento de demandas espontdneas em
detrimento do planejamento

26. O uso de adrenalina 1:10.000 em parada cardiorrespiratéria
(PCR) tem como objetivo primario:

A) reverter arritmias ventriculares

B) estabilizar a pressao arterial sistémica
C) promover vasoconstrigao periférica

D) estimular o débito cardiaco residual

27. Na sindrome de compressdo de compartimento abdominal,
o indicador decisivo para laparotomia descompressiva é:

pressao intravesical maior que 20 mmHg
acidose metabdlica refrataria

oliguria persistente

pico pressoérico inspiratorio elevado

Soz=2

28. O Programa Nacional de Imunizagdes (PNI) do Brasil é
reconhecido mundialmente pela sua abrangéncia e sucesso na
erradicagao e no controle de diversas doengas imunopreveniveis. A
logistica de armazenamento e de transporte de imunobioldgicos,
conhecida como Rede de Frio, € um componente critico para
a manutengdo da poténcia e da eficacia das vacinas, exigindo
rigoroso controle de temperatura em todas as etapas, desde o
fabricante até a sala de vacinagdo. A falha em qualquer ponto
dessa cadeia pode comprometer a imunogenicidade do produto e
a seguranga da populagao. Considerando as diretrizes do PNl para
a Rede de Frio, a conduta mais adequada para o gerenciamento
de uma vacina que foi acidentalmente exposta a uma temperatura
fora da faixa recomendada por um periodo prolongado é:

A) administrar a vacina imediatamente, pois a prioridade é ndo
perder a oportunidade de vacinagéo, e registrar o incidente
para monitoramento posterior

B) descartar a vacina imediatamente, sem qualquer analise,
para evitar riscos a saude publica e a credibilidade do
programa

C) isolar a vacina, identificar o periodo e a temperatura de
exposi¢ao, consultar o manual da Rede de Frio ou o
fabricante para avaliar a viabilidade de uso, e documentar
detalhadamente o ocorrido

D) reacondicionar a vacina na temperatura correta e utiliza-la
em pacientes de baixo risco, pois a perda de poténcia ndao
é total

29. A Doenca Pulmonar Obstrutiva Crénica (DPOC) é uma
condicdo crbnico-degenerativa progressiva, caracterizada por
limitagdo do fluxo aéreo, geralmente causada pela exposigéo
prolongada a irritantes, como fumaga de cigarro. O enfermeiro atua
na educagdo, manejo de sintomas e prevencgao de exacerbagoes.
Em um paciente com DPOC, que apresenta dispneia e tosse
produtiva, a intervengdo de enfermagem prioritaria para melhorar
a ventilagao e o conforto respiratorio é:

A) incentivar a hidratagcdo adequada e ensinar técnicas de
higiene brénquica, como a tosse eficaz e a respiragdo com
labios semicerrados

B) orientar o paciente a reter a tosse para evitar o esforgo
eXxcessivo

C) manter o paciente em decubito dorsal horizontal para
promover o relaxamento

D) administrar sedativos para diminuir a percepgdo da dispneia,
sem abordar a causa
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30. A ética e a bioética sdo fundamentais na pratica da
enfermagem, guiando as decisdes e as ag¢des dos profissionais no
cuidado ao paciente. Principios, como autonomia, beneficéncia,
ndo maleficéncia e justica, sdo a base para uma assisténcia
humanizada e de qualidade. Em uma situagdo em que um
paciente adulto, lucido e orientado, recusa um procedimento
invasivo que foi indicado pela equipe médica como essencial
para seu tratamento, o enfermeiro, ao aplicar os principios
éticos, deve prioritariamente:

A) persuadir o paciente a aceitar o procedimento, enfatizando
os riscos de nao realiza-lo, mesmo contra sua vontade
expressa

B) respeitar a decisdo do paciente, garantindo que ele
compreendeu as informagdes sobre o procedimento e suas
consequéncias, e documentar a recusa no prontuario

C) ignorar a recusa do paciente e preparar-se para o
procedimento, pois a equipe médica ja o indicou

D) solicitar que a familia do paciente decida em seu lugar,
desconsiderando a autonomia do paciente
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