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LINGUA PORTUGUESA (SEM BIBLIOGRAFIA INDICADA)

so. Apds a morte, a personagem se torna conhecida. A ironia é que

planejou ficar famoso antes de morrer e se tornou famoso apds a
© principal. Compreender relagées semanticas € uma competéncia

morte.

Ironia dramdtica (ou satirica)

A ironia dramdtica é um efeito de sentido que ocorre nos textos
literdrios quando o leitor, a audiéncia, tem mais informagdes do que
tem um personagem sobre os eventos da narrativa e sobre inten-
¢Ges de outros personagens. E um recurso usado para aprofundar
os significados ocultos em didlogos e agdes e que, quando captado

pelo leitor, gera um clima de suspense, tragédia ou mesmo comé-
dia, visto que um personagem é posto em situagées que geram con-

flitos e mal-entendidos porque ele mesmo néo tem ciéncia do todo
da narrativa.

Exemplo: Em livros com narrador onisciente, que sabe tudo o
gue se passa na historia com todas as personagens, é mais facil apa-
recer esse tipo de ironia. A peca como Romeu e Julieta, por exem-
plo, se inicia com a fala que relata que os protagonistas da histéria

irdo morrer em decorréncia do seu amor. As personagens agem ao
longo da pecga esperando conseguir atingir seus objetivos, mas a

plateia ja sabe que eles ndo serdo bem-sucedidos.

Humor

Nesse caso, é muito comum a utilizagdo de situagdes que pare-
¢am comicas ou surpreendentes para provocar o efeito de humor.

Situagdes comicas ou potencialmente humoristicas comparti-
Iham da caracteristica do efeito surpresa. O humor reside em ocor-
rer algo fora do esperado numa situagdo.

Ha diversas situagGes em que o humor pode aparecer. Ha as ti- :

rinhas e charges, que aliam texto e imagem para criar efeito coémico;
ha anedotas ou pequenos contos; e hd as crdnicas, frequentemente
acessadas como forma de gerar o riso.

Os textos com finalidade humoristica podem ser divididos em
guatro categorias: anedotas, cartuns, tiras e charges.
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ANALISE E A INTERPRETACAO DO TEXTO SEGUNDO O GE-
NERO EM QUE SE INSCREVE

de fato estd escrito, seja das frases ou das ideias presentes. Inter-
pretar um texto, estd ligado as conclusdes que se pode chegar ao
conectar as ideias do texto com a realidade. Interpretagdo trabalha
com a subjetividade, com o que se entendeu sobre o texto.

olica®

Interpretar um texto permite a compreensdo de todo e qual-
quer texto ou discurso e se amplia no entendimento da sua ideia

imprescindivel no mercado de trabalho e nos estudos.

Quando nao se sabe interpretar corretamente um texto pode-
-se criar varios problemas, afetando ndo sé o desenvolvimento pro-
fissional, mas também o desenvolvimento pessoal.

Busca de sentidos

Para a busca de sentidos do texto, pode-se retirar do mesmo
os topicos frasais presentes em cada paragrafo. Isso auxiliard na
apreensdo do conteudo exposto.

Isso porque é ali que se fazem necessdrios, estabelecem uma
relagdo hierarquica do pensamento defendido, retomando ideias ja
citadas ou apresentando novos conceitos.

Por fim, concentre-se nas ideias que realmente foram explici-
tadas pelo autor. Textos argumentativos ndo costumam conceder
espaco para divagagGes ou hipdteses, supostamente contidas nas
entrelinhas. Deve-se ater as ideias do autor, o que ndo quer dizer
que o leitor precise ficar preso na superficie do texto, mas é fun-
damental que ndo sejam criadas suposigdes vagas e inespecificas.

Importancia da interpretagdo

A pratica da leitura, seja por prazer, para estudar ou para se
informar, aprimora o vocabuldrio e dinamiza o raciocinio e a inter-
pretagdo. A leitura, além de favorecer o aprendizado de contetudos
especificos, aprimora a escrita.

Uma interpretacgdo de texto assertiva depende de inumeros fa-
tores. Muitas vezes, apressados, descuidamo-nos dos detalhes pre-
sentes em um texto, achamos que apenas uma leitura ja se faz sufi-
ciente. Interpretar exige paciéncia e, por isso, sempre releia o texto,
pois a segunda leitura pode apresentar aspectos surpreendentes
que ndo foram observados previamente. Para auxiliar na busca de
sentidos do texto, pode-se também retirar dele os tdépicos frasais
presentes em cada paragrafo, isso certamente auxiliara na apreen-

© sdo do conteudo exposto. Lembre-se de que os paragrafos ndo es-
© tdo organizados, pelo menos em um bom texto, de maneira aleaté-

ria, se estdo no lugar que estdo, é porque ali se fazem necessarios,
estabelecendo uma relagdo hierarquica do pensamento defendido,
retomando ideias ja citadas ou apresentando novos conceitos.
Concentre-se nas ideias que de fato foram explicitadas pelo au-
tor: os textos argumentativos ndo costumam conceder espago para
divagagOes ou hipdteses, supostamente contidas nas entrelinhas.
Devemos nos ater as ideias do autor, isso ndo quer dizer que vocé

. precise ficar preso na superficie do texto, mas é fundamental que
i ndo criemos, a revelia do autor, suposi¢Ges vagas e inespecificas.

Ler com atengdo é um exercicio que deve ser praticado a exaustao,
assim como uma técnica, que fard de nds leitores proficientes.

Diferenga entre compreensao e interpretagao
A compreensdo de um texto é fazer uma andlise objetiva do
texto e verificar o que realmente esta escrito nele. Ja a interpreta-

. ¢do imagina o que as ideias do texto tém a ver com a realidade. O
Compreender um texto trata da andlise e decodificagdo do que :

leitor tira conclusdes subjetivas do texto.

a solug@o para o seu concurso!



Tipos de bidpsia

Bidpsia incisional: apenas parte da lesdo é removida. E indicada
em caso de lesGes extensas ou de localizagdo de dificil acesso.

Bidpsia excisional: toda a lesdo é removida. E indicada em le-
sdes pequenas e de facil acesso.

A amostra deve ser enviada ao laboratério para exame histo-
patolégico sempre acompanhada de um relatério onde sao discri-
minados os seguintes dados: data da bidpsia, nome, idade e sexo
do paciente, nome do operador, local da bidpsia, descrigdo breve
dos aspectos clinicos da lesdo e hipdteses diagndsticas. Em caso de
bidpsia éssea enviar radiografia.

Sequéncia de bidpsia

- infiltragdo da solugdo anestésica na periferia da lesao ou usar-
-se de anestesia regional.

- incisdo do tecido a ser biopsiado (bisturi ou punch);

- preensao da pega com pinga “dente de rato”;

- corte ou remogao da pega com tesoura ou mesmo bisturi;

- colocagdo do tecido removido em vidro com formol 10%;

- sutura da regido quando necessario;

- relatério do espécime e envio ao laboratdrio

Bidpsia incisional com uso de punch: O punch é um instrumento
cilindrico oco, de extremidade afiada, biselada, com varios diame-
tros, sendo os mais utilizados de 4,5 e 6 mm. A outra extremidade é
0 cabo que ird auxiliar a pressdo e a rotagdo do instrumento sobre
o tecido a ser biopsiado. A pega em forma cilindrica é liberada sec-
cionando-se com um tesoura e tracionando-a com auxilio de uma
pinca “dente de rato”. Os espécimes sdo de muita boa qualidade,
nao macerados, facilitando o trabalho do patologista.

Bidpsia incisional com uso de saca-bocados: Os saca-bocados
sdo pingas com parte ativa em angulo e com a ponta em forma de
concha que ao ser fechada corta o fragmento de tecido. Por mace-
rarem demasiadamente os tecidos, esses instrumentos sdo empre-
gados com muita raridade. S3o utilizados em lesGes de dificil acesso,
especialmente na borda lateral posterior da lingua e na orofaringe.

Complicagbes das bidpsias. Variam de acordo com localizagdo,
tamanho e relagdo destas com orgdos vizinhos. As complicagdes
mais frequentes sdo: hemorragias, infeccGes e ma cicatrizagdo.
Principais causas de erros e falhas das bidpsias:

- falta de representatividade do material colhido;

- manipulagdo inadequada da peca;

- fixagdo inadequada;

- introdugdo de anestésico sobre a lesdo;

- uso de substancias antissépticas corantes;

- informagdes deficientes;

- troca de material pelo clinico ou pelo laboratério

Bidpsia Aspirativa com Agulha Fina: E um método utilizado para
analise citoldgica de material obtido através da aspiragdo por agulha
fina. Exige preparagdo para a realizagdo do procedimento e principal-
mente para a interpretacdo do material colhido. A coleta do material é
realizada a nivel ambulatorial dispensando a internagdo do paciente,
com o minimo de desconforto e sem a necessidade de anestesia em
lesdes superficiais. Em lesdes profundas pode ser realizada anestesia
somente na drea onde a agulha sera introduzida. A principal indicagdo
é para diferenciar tumores benignos de malignos. No entanto, em va-
rias situagoes o diagndstico final pode ser estabelecido. De acordo com
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estudos estatisticos, a pungdo é concordante com o diagndstico final
em 85 a 100% das histologias, sendo utilizada em alguns casos como
Unico recurso diagndstico para planejamento do tratamento.

A puncdo pode ser utilizada em praticamente todas as regides
do corpo. Entretanto, tem maior indicagdo em locais de dificil aces-
so, onde a bidpsia convencional provocaria maior dificuldade para
realizagdo. A tireoide e a mama sdo os dois principais 6rgdos que
mais sao investigados pela técnica da pungdo aspirativa, pois fre-
guentemente apresentam tumoragdes com aumento de volume.
Na regido de cabeca e pescogo, além da tireoide, é utilizada princi-
palmente em massas cervicais e glandulas salivares maiores..

Em algumas situagdes, lesdes pequenas nado palpaveis, sdo ob-
servadas apenas através de exames de imagem como ultrassono-
grafia, mamografia e tomografia computadorizada.

Nestes casos, a bidpsia aspirativa dirigida por ultrassom ou tomo-
grafia é muito importante. Nos drgdos internos como pulmao, figado e
prostata, a pungdo também pode ser guiada por exames de imagem,
principalmente a ultrassonografia e tomografia computadorizada.

Para a realizagdo do exame utiliza-se o cito-aspirador, que é um apare-
lho onde acopla- se uma seringa de | 0 ml com uma agulha de 2,0 cm, calibre
24. Apos a fixagdo do nddulo a agulha € introduzida e movimentada rapida-
mente com pressdo negativa. O material aspirado é colocado em laminas
de vidro que posteriormente serdo examinadas. O exame praticamente ndo
provoca nenhum dano tecidual importante e as complicagées sdo raras, limi-
tando-se a pequenos hematomas e discreta dor local que cessa em geralem
algumas horas. Nos casos de bidpsia de lesGes profundas em érgaos como
figado, pancreas, pulmdes, onde se utiliza agulha mais longa e mais calibro-
sa, torna-se necessaria observagdo médica e repouso.

Exame de Congelag¢do

E realizado durante o ato cirlrgico quando houver a necessidade
de se definir a natureza da lesdo (benigna ou maligna) ou para avaliar
se as margens de ressecgdo cirurgica estdo livres ou comprometidas
pela neoplasia. E realizado através do congelamento do fragmento a
ser analisado, que é cortado e corado em uma lamina de vidro que
serad estudada pelo patologista para obter as informagdes necessa-
rias. Este é um procedimento preliminar com indicagdes precisas uma
vez que apresenta restri¢gdes devido a limitagdes proprias do método.

Exames Complementares — Objetivos

- Comentar o emprego dos exames complementares no diag-
néstico de lesdes.

- Discutir o emprego de exames de imagens radiograficas, sia-
lograficas, tomografias computadorizadas, ressonancia nuclear
magnética e ultrassonografia, utilizados no diagndstico de lesdes
buco-maxilo-faciais.

- Discutir o emprego de exames hematoldgicos e de urina no
diagndstico de lesdes de interesse odontoldgico.

- Discutir o emprego de outros exames laboratoriais solicitados
pelo C.D. no diagndstico de lesdes bucais.

- Conceituar citologia esfoliativa.

- Descrever as vantagens e limitagdes da C.E.

- Citar as indicag¢0es de C.E.

- Comentar as contraindicag¢Ges da C.E.

- Descrever a técnica empregada para obtengdo da amostra te-
cidual na C.E.

- Demonstrar conhecimento do cédigo de classificagdo de es-
fregago de C.E.

- Conceituar bidpsias.

- Classificar bidpsias.

- Explicar as indicagOes e contraindica¢des da bidpsia.
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Quem transmite a doenga: varia conforme o virus causador.

Como a doenga é transmitida: varia conforme o virus causador.

Em quanto tempo aparecem os sintomas: varia conforme o
virus causador.

A partir de quando a doenga pode ser transmitida: varia
conforme o virus causador.

Como é feito o diagnodstico da doenga: o diagndstico das
meningites é confirmado por exames laboratoriais realizados com
a amostra de liquor (liquido cefalorraquidiano) do doente.

Como éotratamentodadoenga: otratamentoincluiaavaliagdo
e 0 monitoramento clinicos, em alguns casos, acompanhado pelo
uso de drogas antivirais especificas.

Como a doenga pode ser prevenida: a preven¢do das
meningites virais envolve medidas gerais de higiene, assim como o
tratamento precoce dos casos diagnosticados.

3.1.14 Mononucleose infecciosa

A mononucleose infecciosa também chamada doenca do beijo,
é uma doenga viral que atinge principalmente, pessoas com idade
entre 15 e 25 anos.

A doenga pode se manifestar de forma assintomatica (sem
sintomas) ou por meio do surgimento de sinais como tosse, febre
alta, dor ao engolir, dor nas articulagdes, aumento dos linfonodos
na regido do pesco¢o, aumento discreto do figado e do baco e
erupgoes cutaneas.

Em geral, o paciente pode se reestabelecer em poucas
semanas, mas em alguns casos, sdo necessarios alguns meses até a
recuperagao total.

Quem causa a doenga: a doenga é provocada pelo virus
Epstein-Barr (VEB).

Quem transmite a doenga: o virus é transmitido pelo homem.

Como a doenga é transmitida: a transmissdo se da pelo contato
com a saliva do individuo doente. Transmissdes por contato sexual
sdo raras.

Em quanto tempo aparecem os sintomas: os sintomas surgem
no periodo de 30 a 45 dias apds a contaminagao pelo virus.

A partir de quando a doenga pode ser transmitida: o individuo
doente pode permanecer transmitindo a doenga por um periodo
igual ou maior que 12 meses.

Como é feito o diagndstico da doenca: o diagndstico é
realizado com base nos sinais clinicos associados aos resultados do
exame sorolégicos.

Como é o tratamento da doenga: o tratamento dos casos
sintomaticos (com sintomas) é feito com a administracdo de
medicamentos.

Como a doenga pode ser prevenida: a principal medida de
prevencdo contra a doenga é evitar o contato com a saliva do
individuo doente ou portador do virus.

3.1.15 Parotidite infecciosa

A parotidite infecciosa, mais conhecida como caxumba ou
papeira, € uma doenga viral caracterizada pela presenca de febre e,
principalmente, pelo aumento de uma ou mais glandulas salivares
(geralmente a pardtida).

Além desses sinais, em alguns casos também pode ocorrer
orquiepididimite (processo inflamatdrio que envolve os testiculos)
nos homens e ooforite (inflamagdo de um ou dos dois ovarios) nas
mulheres.
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Quem causa a doenga: a doencga é causada pelo virus do
género Paramyxovirus.

Quem transmite a doenga: o homem doente.

Como a doenga é transmitida: a transmissdo acontece pelo
contato com goticulas de saliva da pessoa doente.

Em quanto tempo aparecem os sintomas: os sintomas
aparecem de 12 a 25 dias apds a contaminagao pelo virus.

A partir de quando a doenga pode ser transmitida: o individuo
infectado pode transmitir a doencga no periodo de 6 a 7 dias antes
da manifesta¢do dos sintomas até 9 dias apds o aparecimento dos
mesmos. Na urina, o virus pode ser encontrado até 14 dias depois
o0 inicio da infecgao.

Como é feito o diagnostico da doenga: o diagndstico é feito a
partir dos sintomas apresentados pelo paciente e de resultados de
exames laboratoriais.

Como é o tratamento da doenga: o tratamento da doenca
envolve repouso e o uso de medicamentos para febre e dor.

Como a doenga pode ser prevenida: a principal medida de
prevencdo contra a doenga é se vacinar antes da exposi¢do ao virus.

3.1.16 Poliomielite

A poliomielite ou paralisia infantil é uma doenca viral
contagiosa, caracterizada pelo inicio subito de paralisia que se
manifesta na forma de infecgdes assintomaticas (sem sintomas)
ou com a presenga de sintomas inespecificos como febre, dor de
cabecga, tosse e coriza.

Quem causa a doenga: a doenga é causada pelo polivirus do
género Enterovirus.

Quem transmite a doenga: o homem.

Como a doenga é transmitida: a doenca é transmitida de
pessoa para pessoa por meio do contato com agua, alimentos e
objetos contaminados por fezes ou secre¢des do doente.

Em quanto tempo aparecem os sintomas: os sintomas da
doenca aparecem de 2 a 30 dias apds a contaminagao.

A partir de quando a doenca pode ser transmitida: acredita-se
que a doenga possa ser transmitida antes mesmo do surgimento
dos sintomas.

Como é feito o diagndstico da doenga: geralmente, o
diagnodstico se baseia na realizagdo de exames laboratoriais em
amostras de fezes do doente.

Como é o tratamento da doenga: ndo existe tratamento
especifico para a poliomielite. No entanto, é indicado que todos os
casos sejam internados para tratamento de suporte.

Como a doenga pode ser prevenida: a medida mais eficaz para
a prevencdo da doenga é a vacinagao.

ATENCAO

Em virtude da politica de prevengao, vigilancia e controle
desenvolvida pelo SUS (Sistema Unico de Saude), a poliomielite
encontra-se erradicada no Brasil desde o inicio dos anos 90.

3.1.17 Raiva

Conhecida desde a antiguidade, a raiva é uma doenga
viral altamente letal. Trata-se de uma zoonose (doenga que
normalmente acomete animais, mas pode ser transmitida para os
seres humanos) caracterizada pela ocorréncia de encefalite aguda
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Limpeza automatizada ou mecanizada
Podem fornecer resultados controlados e uniformemente

confidveis se o equipamento tiver boa manutengdo. Equipamen- :

tos usados para a limpeza automatizada de produtos para saude
incluem lavadoras ultrassonicas, automaticas ou desinfetadoras,
além das automaticas de carrinhos.

Quando ha equipamentos disponiveis e os dispositivos sdo pro-
jetados para processo automatico, as vantagens de usa-los na lim-
peza e na termodesinfecgdo de produtos para saude consistem em
processamento mais rapido dos dispositivos, maior consisténcia de

resultados, padrdes mais altos de limpeza (que podem ser valida- :

dos) e menor risco para a equipe profissional.

Limpeza de Superficies

Para que haja um controle e diminuigdo da infecgdo hospitalar,
higiene é a primeira maneira de tratar os micro-organismos, impe-
dindo, dessa forma, a sua proliferagdo.

Objetivos:

e  Promover a remogao de sujidade;

e  Reduzir a populagdo microbiana;

e Diminuir o risco de contaminag¢do no ambiente hospitalar.

Classificagdo

e Limpeza Concorrente: é o processo de limpeza realizado
diariamente em diferentes dependéncias: unidade do paciente,
piso de quartos e enfermarias, corredores, sagudes, instalagdes sa-

nitdrias, areas administrativas, etc. A limpeza concorrente é a imi- :

da e menos completa quando comparada a limpeza terminal, ndo
envolvendo a utilizagdo de maquinas para a limpeza do piso.

e Limpeza Terminal: é o processo de limpeza que ocorre em
todas as superficies horizontais e verticais de diferentes dependén-
cias, incluindo parede, vidros, portas, pisos, etc. No piso a limpeza é
mais completa quando comparada a concorrente, sendo realizada
através de maquina. A periodicidade depende da 4rea onde a lim-
peza é realizada, sendo que em quartos e enfermarias, ocorre apds
a alta, dbito ou transferéncia do paciente.

Ja em centro cirurgico, por exemplo, a frequéncia da limpeza
é sempre didria, tanto para a limpeza concorrente quanto para a
limpeza terminal.

Lavadoras Ultrassonica

A limpeza automatizada passou a ser uma exigéncia para o pro-
cessamento de alguns materiais médicos, e especifica a lavadora
ultrassénica como obrigatdria para a limpeza de produtos para a
saude com conformagGes complexas.

Alimpeza através da lavadora ultrassonica, traz, além do bene-
ficio de padronizar os ciclos, e garantir a agdo mecanica em espagos
de dificil acesso, da condigdo de parametrizar o processo, garantir e
documentar a efetividade da limpeza.

As Lavadoras Ultrassonicas altamente eficazes e automatiza-
das que atendem a RDC15/2012, para facilitar o processamento
dos materiais, otimizar e registrar todo o processo limpeza.

O processo de limpeza por ultrassom é superior ao processo
manual por se tratar de um processo de limpeza refinado. A agao
mecanica ocorre por meio da formagédo de bolhas geradas por osci-
lacdo de natureza acustica (som).

A implosdo dessas bolhas gera minusculas areas de vacuo que
provocam o deslocamento da sujidade das superficies internas e
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externas dos materiais. Esse fendmeno é conhecido como cavita-
¢do, que associada a a¢do do calor e do detergente enzimatico, fa-
cilita a remogao da sujidade, inclusive em de locais de dificil acesso,
garantindo a uniformidade das ac¢Ges para obtenc¢do da limpeza
com efetividade.

O sistema de enxague por spray diminui o volume de agua utili-
zado para retirar os residuos dos materiais e injeta agua diretamen-
te nos lumens de forma controlada.

Processo de Esterilizagdo

A Organizacdo Mundial da Saude (2016) indica que os produtos
para saude devem ser embalados antes da esterilizagdo. Materiais
e técnicas de embalagem sdo elaborados para conter e proteger os
dispositivos a fim de facilitar a esterilizagdao, manter a esterilidade
e permitir a transferéncia asséptica dos conteudos até o local de
uso. O material selecionado depende do método de esterilizagdo
recomendado e deve obedecer a padrdes internacionais.

Ainda conforme a Organizagdo Mundial da Sadde (2016), os
principios gerais da embalagem referem que a escolha do tipo de
material de embalagem dependerd do tipo de processo de esteri-
lizagdo usado. A embalagem deve ser selecionada de acordo com
o0 método de esterilizagdo e o dispositivo a ser preparado e todo
pacote deve ter um indicador quimico externo (indicadores quimi-
cos internos sdo opcionais) e uma identificagdo ou uma etiqueta
com o conteudo, o nimero de lote, a data de validade e as iniciais
do operador. Os dispositivos podem ser embalados em qualquer
um dos seguintes sistemas de barreira estéril: sistema de barreira
estéril pré-formado, embalagens de esterilizacdo, ou recipientes
rigidos reutilizaveis; ao selecionar um sistema de embalagem, de-
ve-se avaliar a capacidade de cada produto especifico para atender
a requisitos e critérios predeterminados.

E preciso escolher o tamanho apropriado do material de
embalagem para cobrir adequadamente o item a ser embalado e
sem romper durante o processo. Itens ocos e Produtos para Saude
Reutilizaveis (PPSR) ou bandejas de curativos ndo devem ser em-
balados em tecido, pois pode ser dificil secar o pacote de materiais

: combinados, podendo comprometer a esterilizagdo, uma vez que

a temperatura aumenta de modo diferente nesses materiais e os
invélucros descartaveis devem ser usados uma vez apenas e des-
cartados apds o uso segundo a politica de residuos de assisténcia
a saude.

Os pacotes de dispositivos devem ser embalados para evitar o
dano de itens delicados e as bandejas usadas para o acondiciona-
mento de dispositivos, perfuradas para permitir a penetragdo do

. esterilizante.

Os itens ocos embalados juntos devem ser separados por ma-
terial ndo poroso, para permitir a circulagdo eficiente de vapor, e
embalados de modo que todas as aberturas estejam na mesma di-
re¢do. Guarde na sala limpa apenas um minimo de matérias-primas
suficientes para a produgdo didria, evitando manipulagdo desne-
cessaria. Ainda, os materiais de embalagem devem ser compativeis
com o processo de esterilizagdo - se indicadores quimicos dentro
do pacote forem usados, devem ser compativeis com o pacote. Re-

. comenda-se o acondicionamento sequencial usando invélucros de

dupla barreira, pois isso proporciona uma via tortuosa, o que impe-
de a migragdo microbiana.

Os sistemas de embalagem devem ser apropriados aos itens
que estdo sendo esterilizados. Eles precisam:
e  Permitir a identificagdo do conteudo;
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(D) prolapso uterino sintomatico.
(E) ataxia.

11 - (PREF DE MACAPA- TECNICO DE ENFERMAGEM- FCC-
2018) As técnicas de higieniza¢do das maos, para profissionais que
atuam em servigos de salde, podem variar dependendo do obje-
tivo ao qual se destinam. Na técnica de higienizagdo simples das
maos, recomenda-se

(A) limpar sob as unhas de uma das maos, friccionando o local

com auxilio das unhas da mao oposta, evitando-se limpa-las

com as cerdas da escova.

(B)) respeitar o tempo de duragdo do procedimento que varia ‘

de 20 a 35 segundos.

(C) executar o procedimento com antisséptico degermante du-
rante 30 segundos.

(D) utilizar papel toalha para secar as maos, ap0s a fricgdo an-
tisséptica das maos com preparac¢es alcodlicas.

(E) higienizar também os punhos utilizando movimento circu-
lar, ao esfrega-los com a palma da mao oposta.

12 - (PREF DE MACAPA- TECNICO DE ENFERMAGEM- FCC-
2018) Processo fisico ou quimico que destréi microrganismos pa-
togénicos na forma vegetativa, micobactérias, a maioria dos virus e
dos fungos, de objetos inanimados e superficies. Essa é a definigdo
de

(A) desinfecgdo pds limpeza de alto nivel.

(B) desinfecgdo de alto nivel.

(C) esterilizagdo de baixo nivel.

(D) barreira técnica.

(E) desinfecgdo de nivel intermediario.

13 - (PREFEITURA DE MACAPA- TECNICO EM ENFERMAGEM-
FCC- 2018) Foi prescrito pelo médico uma solugdo glicosada a 10%.
Na solucgdo glicosada, disponivel na instituicdo, a concentragao é de
5%. Ao iniciar o calculo para a transformagdo do soro, o técnico de

enfermagem deve saber que, em 500 mL de Soro Glicosado a 5%, o

total de glicose, em gramas, é de
(A)5.
(B) 2,5.
(C) 50.
(D) 25.
(E) 500

14 - (TRT REGIAO SAO PAULO- TECNICO EM ENFERMAGEM-

FCC-2018) Com relagdo a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfer-
magem, considerando as atribui¢cdes de cada categoria profissional
de enfermagem, compete ao técnico de enfermagem, realizar

(A) a prescri¢do de enfermagem, na auséncia do enfermeiro.

(B) o exame fisico.

(C) a anotagdo de enfermagem.

(D) aconsulta de enfermagem.

(E) a evolugdo de enfermagem dos pacientes de menor com-

plexidade.
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15- (TRT REGIAO SAO PAULO- TECNICO EM ENFERMAGEM-
FCC-2018) O profissional de enfermagem, para executar correta-

 mente a técnica de administragdo de medicamento por via intra-

dérmica, deve, dentre outros cuidados, estar atento ao volume a
ser injetado. O volume maximo indicado a ser introduzido por esta
via é, em mL, de

(A) 1,0.

(B) 5,0.

(©)o,1.

(D) 1,5.

() 0,5.

16 - (TRT REGIAO SAO PAULO- TECNICO EM ENFERMAGEM-
FCC-2018) Em um ambulatério, o técnico de enfermagem que auxi-
lia o enfermeiro na gestdo de materiais realizou a provisdo de ma-
teriais de consumo, que corresponde a

(A) estabelecer a estimativa de material necessario para o fun-

cionamento da unidade.

(B) realizar o levantamento das necessidades de recursos,

identificando a quantidade e a especificagdo.

(C)repor os materiais necessarios para a realizagdo das ativida-

des da unidade.

(D) atualizar a cota de material previsto para as necessidades

didrias da unidade.

(E) sistematizar o mapeamento de consumo de material.

17 - (TRT REGIAO SAO PAULO- TECNICO EM ENFERMAGEM-

. FCC-2018) Na pessoa idosa com depressdo, um dos sintomas/sinais

indicativo do chamado suicidio passivo é
(A) o disturbio cognitivo intermitente.
(B) a recusa alimentar.
(C) o aparecimento de discinesia tardia.
(D) a adesdo a tratamentos alternativos.
(E) a subita hiperatividade.

18 - (TRT Regido Sdo Paulo- Técnico em enfermagem- FCC-
2018) Apods o término de um pequeno procedimento cirurgico, o
técnico de enfermagem recolhe os materiais utilizados e separa
aqueles que podem ser reprocessados daqueles que devem ser
descartados, observando os principios de biosseguranca. A fim de
destinar corretamente cada um dos referidos materiais, o técnico
de enfermagem deve considerar como materiais a serem reproces-
sados aqueles destinados a

(A) diérese, como tesoura de ago inox; e descarta na caixa de

perfurocortante, materiais como agulhas com fio de sutura.

(B) hemostasia, como pinga de campo tipo Backaus; e descarta

no saco de lixo branco, materiais com sangue, como compres-

sas de gaze.

(C) diérese como porta-agulhas; e descarta no lixo comum par-

te dos fios cirdrgicos absorviveis utilizados, como o categute

simples.

(D) sintese, como laminas de bisturi; e descarta as agulhas na

caixa de perfurocortante, apos terem sido devidamente desco-

nectadas das seringas.

(E)diérese, como canula de uso Unico; e descarta no saco de

lixo branco luvas de latex utilizadas.
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