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01. Ao admitir um paciente na clínica médica, o Enfermeiro realiza a anamnese e o exame físico, etapas que compõem o 

método clínico. Sobre essas etapas, analise as afirmativas abaixo e coloque V nas Verdadeiras e F nas Falsas. 

 

(   )  Um dos componentes da anamnese é a queixa principal, na qual o Enfermeiro deve registrar, em poucas palavras, 

o que levou o paciente a procurar o serviço de saúde e, de preferência, repetir as expressões utilizadas por ele para 

relatar a queixa. Já a história da doença atual (HDA) é a parte principal da anamnese e costuma ser o principal 

indicativo para o diagnóstico do paciente.  

(   )  Na sistematização do interrogatório sintomatológico, ainda na anamnese, é necessário que o enfermeiro esteja 

bastante atento. No sistema endócrino, a investigação das manifestações clínicas relacionadas com o hipotálamo, a 

hipófise, a tireoide, as paratireoides, as suprarrenais e as gôndolas são imprescindíveis para a definição de um 

diagnóstico correto.  

(   )  O exame físico é obtido por meio de métodos propedêuticos. Na palpação, utiliza-se o sentido do tato com o 

objetivo de explorar a superfície corporal, na qual é possível que o enfermeiro verifique e identifique, apenas, a 

modificação de textura e a consistência da área delimitada.  

(   )  No exame físico do abdome, o Enfermeiro realiza a ausculta antes da percussão e da palpação, uma vez que essas 

manobras podem alterar os ruídos intestinais. Na ausculta abdominal, além dos ruídos hidroaéreos, podem ser 

ouvidos sopros sistólicos ou sistodiastólicos ou de fístula arteriovenosa.  

 

Assinale a alternativa que indica a sequência CORRETA. 

 

A) V-V-V-V B) V-V-F-V C) F-F-V-F D) F-V-V-F E) V-V-V-F 

 

02. Na Consulta de Enfermagem, competência exclusiva do Enfermeiro segundo a Lei n. 7.498/86, em um Hospital 

Universitário, ao realizar o exame físico o Enfermeiro verifica os Sinais Vitais (SSVV) do paciente. Os SSVV 

refletem o estado de saúde, a função cardiopulmonar e a função corporal geral.  

 Sobre os SSVV, analise as afirmativas abaixo:  

 

I. A variação normal da frequência cardíaca varia com a idade. Traumatismos, anemia, hemorragia, infecção, medo, 

febre, dor, hipertiroidismo, choque e ansiedade podem aumentar a frequência do pulso como resultado de 

demandas metabólicas aumentadas ou volume sanguíneo baixo.  

II. A hipertermia ocorre na presença de infecções causadas por secreções bacterianas tóxicas, ruptura tecidual 

provocada por traumatismos, infarto agudo do miocárdio e processos malignos.  

III. Um dos fatores determinantes da pressão arterial é a volemia, sendo este o fator mais importante na manutenção e 

regulação da pressão diastólica. O volume de sangue contido no sistema arterial interfere, de maneira direta e 

significativa, nos níveis das pressões sistólica e diastólica.  

IV. O ritmo respiratório de Cheyne-Stokes é a condição na qual o paciente se sente mais confortável para respirar em 

decúbito lateral. Pode ocorrer na insuficiência cardíaca congestiva e no derrame pleural.  

 

Estão CORRETAS, apenas, 

 

A) I e III. B) II, III e IV. C) II e IV. D) I e IV. E) I e II. 

 

03. Sobre sondagem nasogástrica, analise as afirmativas abaixo: 

 

I. Na sondagem nasogástrica, é utilizada a sonda de Levine que está indicada para uso em um período superior a 12 

semanas.  

II. Na instalação da sonda nasogástrica, o enfermeiro dispensa a higienização da lavagem das mãos, uma vez que faz 

uso de luva estéril.  

III. A checagem do posicionamento correto da sonda nasogástrica deve ser feita, apenas, pela ausculta, pois é 

considerado o método de verificação de posicionamento mais confiável.  

IV. Para verificar a localização correta da sonda nasogástrica, o enfermeiro deve aspirar o conteúdo com uma seringa e 

determinar o seu pH. O pH do conteúdo gástrico é ácido.  

 

Está(ão) CORRETA(S), apenas, 

 

A) I, II e IV. B) III e IV. C) II e III. D) III. E) IV. 

 

04. Diante da diversidade dos tipos de lesões de pele associadas à assistência hospitalar, analise as afirmativas abaixo: 

 

I. A lesão causada por adesivos é uma lesão por fricção.  

II. A dermatite associada à incontinência é uma manifestação clínica, causada por lesões de pele, que se originam da 

umidade comum em pacientes com incontinência fecal e/ou urinária. 

III. As lesões por pressão são resultantes de pressão isolada ou pressão combinada com fricção e/ou cisalhamento.  
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IV. A lesão por fricção é uma ferida rasa, limitada à derme, associada a um traumatismo mecânico, tendo como 

principal característica a presença de um retalho de pele em algum momento de sua evolução. 
 
Estão CORRETAS  

 

A) I e II, apenas. B) II e III, apenas.  C) I e III, apenas.  D) I e IV, apenas. E) I, II, III e IV. 

 

05. O papel do enfermeiro na administração de medicamentos tem se tornado cada vez mais complexo e diversificado. 

Sobre isso, analise as afirmativas abaixo: 
 

I. O sítio ventroglúteo é considerado o mais seguro e o menos doloroso para a administração de injeção por via 

intramuscular.  

II. Os medicamentos preparados em uma base de óleo e substâncias insolúveis não podem ser administrados pela via 

intravenosa.  

III. A insulina não precisa ser refrigerada para o uso de curto prazo. Um frasco de 10 mL de insulina manterá sua 

potência por 1 mês sem refrigeração.  

 

Está(ão) CORRETA(S)  

 

A) I e II, apenas. B) II e III, apenas. C) I, II e III. D) I, apenas. E) II, apenas. 

 

06. O paciente chega ao serviço de saúde, onde é prescrito Dilacoron 3 mg Endovenoso (EV). No serviço encontra-se 

disponível o medicamento em ampolas de 5mg/2mL. A administração desse medicamento por via EV deve ser lenta.  

 Quantos mL da medicação devem ser administrados? 

 

A) 1,2 mL B) 3,0 mL C) 2,5 mL D) 2,0 mL E) 1,5 mL 

 

07. O cateterismo vesical envolve a introdução de uma sonda através da uretra até o interior da bexiga. Sobre 

cateterismo vesical, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) O tamanho do cateter é determinado pela finalidade do procedimento; geralmente em homens, são instaladas sondas de 14 a 

16 Fr. 

B) Os cateteres plásticos são recomendados para uso em até 3 semanas; é importante se ter atenção em relação às alergias. 

C) O tamanho do balão é importante na escolha de um cateter intermitente. O tamanho dos balões varia de 3 mL em crianças e, 

em adultos, de 5 a 30 mL. 

D) usa-se sempre solução salina para inflar o balão por se tratar de substância mais segura. 

E) Os cateteres de silicone puro ou teflon são menos adequados para uso por longa duração, devido à maior incrustação no 

meato uretral. 

 

08. Sobre Diabetes tipo 2 (DM2), analise as afirmativas abaixo: 
 

I. Um dos critérios diagnósticos para o diabetes é a glicemia de jejum maior ou igual a 126 mg/dL. O período de 

jejum deve ser definido como ausência de ingestão calórica pelo menos 8 horas. Na ausência de hiperglicemia 

comprovada, os resultados devem ser confirmados com a repetição dos testes.  

II. A prática da automonitorização glicêmica no DM2 desempenha um papel de grande importância no conjunto de 

ações dirigidas ao bom controle do diabetes. Nas avaliações clínicas, verifica-se a existência de um grande número 

de pessoas com DM2 que apresentam um significativo descontrole do perfil glicêmico, situação essa que decorre 

da não utilização da automonitorização glicêmica.  

III. A insulinoterapia no DM2 deve ser intensificada de forma progressiva e adequada, para facilitar a adesão e evitar 

reações hipoglicêmicas, que podem ser uma barreira para alcançar o bom controle metabólico. A insulinoterapia 

pode ser necessária a qualquer tempo, durante a evolução natural do DM2, sempre que se constatar um descontrole 

glicêmico acentuado com o tratamento em vigor.   

IV. Para o sucesso no tratamento do diabetes, é necessário que seja implementado concomitantemente três 

modalidades de intervenções: estratégias educacionais, de automonitorização e farmacológicas.  
 
Estão CORRETAS  

 

A) I e IV, apenas. B) II e III, apenas. C) I, II, III e IV. D) III e IV, apenas. E) I e III, apenas. 

 

09. Sobre os distúrbios gastrintestinais, analise as afirmativas abaixo e coloque V nas Verdadeiras e F nas Falsas. 

 

(   )  Na gastrite, a mucosa se torna edemaciada e hiperemiada e sofre com a erosão superficial, secretando uma grande 

quantidade de suco gástrico que contém muito ácido e pouco muco.  

(   )  A gastrite crônica está associada, exclusivamente, a fatores dietéticos.  
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(   )  A esofagite, além de ser causada pelo refluxo gastroesofágico, pode resultar de causas infecciosas, químicas e ser 

induzida por medicação.  

(   )  A diverticulite pode ser leve e aguda grave. Nos processos agudos graves, o paciente pode apresentar dor em 

cólica no quadrante inferior esquerdo do abdome, febre baixa, calafrio, leucocitose, e a sepse pode se disseminar 

através da veia porta para o fígado, causando abscessos hepáticos.  

 

Assinale a alternativa que indica a sequência CORRETA. 

 

A) F-F-V-V B) V-V-F-V C) F-V-F-V D) F-F-F-F E) V-V-V-V 

 

10. Sobre os distúrbios da glândula tireoide, analise as afirmativas abaixo: 

 

I. O hipotireoidismo primário é causado por tireoidite de Hashimoto, uso de iodo radioativo, terapia com lítio e 

deficiência dietética de iodo.  

II. São sinais e sintomas do hipotireoidismo: fadiga, letargia, ganho de peso, queixa de mãos e pés frios, redução na 

capacidade de concentração e hiperlipoproteinemia e hipercolesterolemia.  

III. O hipertireoidismo é mais comum em homens que em mulheres, sendo observado em apenas 2% da população 

feminina.  

IV. São complicações do hipertireoidismo: toxidade das tioamidas, hipotireoidismo, tireoidite por radiação e 

oftalmopatia infiltrativa.  
 
Estão CORRETAS  

 

A) I e III, apenas. B) I, II e IV, apenas. C) II e III, apenas. D) III e IV, apenas. E) I, II, III e IV. 

 

11. A pielonefrite bacteriana aguda é uma infecção e doença inflamatória aguda dos rins e da pelve renal. Sobre 

pielonefrite bacteriana, analise as afirmativas abaixo: 

 

I. As bactérias entéricas, como E.coli, constituem os patógenos mais comuns; outros patógenos Gram-negativos 

incluem espécies, como Proteus, Klebisiella e Pseudomonas. As bactérias Gram-positivas são menos comuns e 

incluem Enterococcus e Staphylococcus aureus.  

II. Febre, calafrios, dor no flanco, náuseas, vômitos, anorexia e hipersensibilidade do ângulo costovertebral são 

manifestações clínicas apresentadas pelos pacientes. O exame de urina é realizado para identificar a presença de 

leucócitos, bactérias e hemácias na urina e ainda observar a presença de cilindros leucocitários.  

III. São Diagnósticos de Enfermagem: Hipertermia devido à infecção e Dor Aguda devido ao edema renal. 

Administrar antibióticos, de acordo com a prescrição, e monitorizar o aparecimento dos efeitos adversos e 

administrar analgésico são intervenções de enfermagem propostas para o paciente.  

IV. Para pacientes com infecções graves, está indicado antibioticoterapia oral, e o tratamento deve ser realizado 

ambulatorialmente. Após o término da antibioticoterapia, não há necessidade de repetir as culturas de urina.  
 
Estão CORRETAS, apenas,  

 

A) II e III. B) I e III. C) III e IV. D) I, II e III. E) I e IV. 

 

12. Sobre os distúrbios hematológicos, analise as afirmativas abaixo: 

 

I.  O exame físico pode revelar achados anormais em diversos sistemas orgânicos, causados por anemia, sangramento 

ou coagulação descontrolados ou alteração da função imunológica, levando à infecção em pacientes com 

distúrbios hematológicos.  

II.  Um paciente com Leucemia Aguda apresenta o seguinte Diagnóstico de Enfermagem: risco de lesão devido ao 

sangramento secundário à trombocitopenia, coagulação intravascular disseminada ou leucostase associada à 

leucemia. Para esse Diagnóstico, é proposto como Intervenção de Enfermagem restringir a atividade com base na 

avaliação da contagem plaquetária e na presença de sangramento ativo. 

III. Terapia transfusional para repor as plaquetas e os eritrócitos, antibiotioticoterapia, agentes antivirais e antifúngicos 

e imunoglobulinas fazem parte do tratamento de apoio para os portadores de Leucemia Linfocítica Crônica (LLC). 

(IV. A leucemia mieloide crônica (LMC) é caracterizada por uma anormalidade genética adquirida, denominada de 

cromossomo Philadelphia (Ph), a primeira doença neoplásica, que se caracterizou uma alteração cromossômica.  
 
Estão CORRETAS  

 

A) I e II, apenas. 

B) II e III, apenas.  D) II, III e IV, apenas. 

C) I e IV, apenas.  E) I, II, III e IV. 
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13. O câncer é uma das doenças mais temidas no mundo inteiro. Os profissionais da saúde costumam enfrentar decisões 

difíceis relativas à detecção, ao prognóstico e ao tratamento adequado e eficaz para o câncer.  

Sobre o câncer, analise as afirmativas abaixo e coloque V nas Verdadeiras e F nas Falsas. 

 

(   )  A proliferação celular pode ser controlada ou não controlada. No crescimento controlado, tem-se um aumento 

localizado e autolimitado do número de células de tecidos normais que formam o organismo, causado por 

estímulos fisiológicos ou patológicos. As neoplasias correspondem a essa forma controlada de crescimento celular.  

(   )  O conhecimento da forma como evoluem ou crescem alguns tumores permite que eles sejam previstos ou 

identificados quando a lesão ainda está na fase pré-neoplásica, ou seja, em uma fase na qual a doença ainda não se 

desenvolveu.  A evolução do tumor maligno depende da velocidade do crescimento tumoral, do órgão onde o 

tumor está localizado, de fatores constitucionais de cada pessoa e de fatores ambientais.  

(   )  Na quimioterapia antineoplásica, utilizam-se agentes antineoplásicos que promovem a destruição das células 

tumorais interferindo na função e na reprodução das células. A utilização da quimioterapia adjuvante está indicada 

para pacientes que não apresentam nenhuma evidência de doença residual, mas que corre alto risco de recidiva da 

doença.  

(   )  Um dos efeitos colaterais da quimioterapia antineoplásica é a trombocitopenia, causada pela supressão dos 

megacariócitos. Na trombocitopenia, o paciente apresenta um risco de sangramento, quando a contagem de 

plaquetas cai abaixo de 50.000/mm
3
.  

 

Assinale a alternativa que indica a sequência CORRETA. 

 

A) F-V-V-V B) F-V-F-V C) V-V-V-F D) V-F-F-V E) V-V-V-V 

 

14. A leptospirose é uma zoonose de importância mundial, causada por leptospiras patogênicas, transmitida pelo 

contato com a urina de animais infectados ou água e lama contaminadas pela bactéria.  

Sobre a leptospirose, analise as afirmativas abaixo e coloque V nas Verdadeiras e F nas Falsas. 

 

(   )  Doença de distribuição endêmica no País, com ocorrência durante todos os meses do ano e com coeficiente médio 

de incidência anual de 1,9/100.000 habitantes.  

(   )  O período de incubação da doença varia de 45 a 60 dias, sendo mais frequente entre 35 e 40 dias. A doença 

apresenta manifestações clínicas variáveis, desde formas assintomáticas e oligossintomáticas até quadros clínicos 

graves associados a manifestações fulminantes.  

(   )  A icterícia é considerada um sinal característico e, tipicamente, apresenta uma tonalidade alaranjada muito intensa 

(icterícia rubínica), em geral aparecendo entre o 3
o
 e o 7

o
 dia da doença. A presença de icterícia é frequentemente 

usada para auxiliar no diagnóstico da leptospirose, sendo um preditor de pior prognóstico devido à sua associação 

com a síndrome de Weil.  

(   )  A insuficiência renal aguda é uma importante complicação da fase tardia da leptospirose e ocorre em 16% a 40% 

dos pacientes. A leptospirose causa uma forma peculiar de insuficiência renal aguda, caracterizada geralmente por 

ser não oligúrica e hipocalêmica devido à inibição de reabsorção de sódio nos túbulos renais proximais, aumento 

no aporte distal de sódio e consequente perda de potássio. 

 

Assinale a alternativa que indica a sequência CORRETA. 

 

A) V-V-V-F B) F-F-V-F C) V-F-V-V D) F-F-F-V E) V-V-V-V 

 

15. Sobre os distúrbios dermatológicos, analise as afirmativas abaixo: 

 

I. No exame físico do paciente, o enfermeiro direciona o exame na pele, no cabelo e nas unhas. É importante 

observar a distribuição e a configuração de lesões cutâneas e a forma, a borda, a textura e superfície das lesões.  

II. A celulite é causada por estreptococos beta-hemolítico do grupo A, Staphylococos aureus, Hemophilus influenzae. 

A infecção pode se disseminar rapidamente, através do sistema linfático.  

III. O herpes zoster é causado pelo vírus varicela-zoster, que produz erupção vesicular ao longo da distribuição dos 

nervos oriundos de um ou mais gânglios das raízes dorsais. A erupção pode ser acompanhada ou precedida de 

febre, mal-estar, cefaleia e dor; a dor pode ser do tipo ardente, lacinente, em pontadas ou contínua.  

IV. A psoríase é classificada como leve, moderada e grave. Os tipos de psoríase são: placa, em gotas, inversa, 

eritrodérmica, postular e artrite psoriática.  

 

Estão CORRETAS 

 

A) I e III, apenas. 

B) II e III, apenas.  D) II e IV, apenas. 

C) I, III e IV, apenas. E) I, II, III e IV. 
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16. Sobre o tratamento medicamentoso da hipertensão arterial sistêmica, analise as afirmativas abaixo: 
 

I.                                                                                                          -

                                                                                        terais estão.  

II. Um medicamento para ser iniciado em um paciente hipertenso deverá: ter demonstrado a capacidade de reduzir a 

morbimortalidade cardiovascular; ser eficaz por via oral; ser bem tolerado; poder ser usado no menor número de 

tomadas por dia; ser iniciado com as menores doses efetivas; poder ser usado em associação; ser utilizado por um 

período mínimo de quatro semanas, antes de modificações, salvo em situações especiais.  

III. Os betabloqueadores promovem diminuição inicial do débito cardíaco e da secreção de renina, havendo 

readaptação dos barorreceptores e diminuição das catecolaminas nas sinapses nervosas. O propranolol mostra-se 

útil em pacientes com tremor essencial, síndromes hipercinéticas, cefaleia de origem vascular e hipertensão portal.  

IV. Os bloqueadores dos canais de cálcio agem primordialmente, proporcionando redução da resistência vascular 

periférica como consequência da diminuição da quantidade de cálcio no interior das células musculares lisas das 

arteríolas, decorrente do bloqueio dos canais de cálcio na membrana dessas células.  
 
Estão CORRETAS 

 

A) I e II, apenas. B) II e III, apenas. C) I e IV, apenas. D) I, II e IV, apenas. E) I, II, III e IV. 

 

17. Ainda sobre a hipertensão arterial sistêmica (HAS), é CORRETO afirmar que 
 
A) a causa principal da HAS é a Diabetes Mellitus. 

B) o tratamento da HAS está dividido em duas etapas: medicamentoso e não medicamentoso. 

C) os betabloqueadores são medicamentos mais utilizados da lista de primeira escolha. 

D) a HAS dita secundária é aquela que ocorre em cerca de 90- 95% dos casos, quando a causa é conhecida. 

E) a medida da pressão arterial só deve ser realizada, quando o paciente apresenta alguma alteração. Recomenda-se, em caso 

de alteração, procurar um especialista. 

 

18. Sobre as doenças neurológicas, quanto à causa mais comum de demência em idosos, assinale a alternativa 

CORRETA. 
 
A) Acidente vascular encefálico 

B) Doença de Pick  D) Disfunção metabólica 

C) Doença de Parkinson E) Doença de Alzheimer 

 

19. A Asma é um tema bastante estudado na saúde. Sobre ela, é CORRETO afirmar que 
 
A) é uma doença bastante prevalente no mundo, originando mais de 300.000 internações por ano, no Brasil. 

B) surge normalmente na segunda década de vida, porém o pico da incidência ocorre aos 7 anos de idade. 

C) quanto aos fatores de risco: a predisposição genética não é considerada como fator de risco para o desenvolvimento dessa 

doença. 

D) nela a inflamação das vias aéreas não possui característica da doença. 

E) nas crises mais fortes dessa doença, a sibilância só é audível através da escuta respiratória com o uso do estetoscópio. 

 

20. De acordo com o Ministério da Saúde, o Programa Nacional de Segurança do Paciente busca prevenir e reduzir a 

incidência de eventos, que geram danos ao paciente, como quedas, administração incorreta de medicamentos e erros 

em procedimentos cirúrgicos, tanto nos serviços públicos de saúde como nos privados.  

 Sobre esse assunto, analise as afirmativas abaixo: 
 

I. No protocolo de cirurgia segura, a Lista de Verificação de Segurança Segura é dividida em cinco fases. Cada uma 

dessas fases corresponde a um momento específico do fluxo normal de um procedimento cirúrgico.  

II. U                L        V       ç      S g    ç   : “             ç             ” em que o condutor da lista 

de verificação deverá revisar verbalmente com o próprio paciente, sempre que possível, a sua identificação, se o 

procedimento e o local da cirurgia estão corretos e confirmar visualmente o sítio cirúrgico correto e sua 

demarcação.  

III. Nas práticas seguras para a prescrição de medicamentos, a prescrição verbal é utilizada em situações de 

emergência, sendo escrita posteriormente; possui um elevado risco de erros e deverá ser restrita às situações para 

as quais é prevista.  

IV. Na verificação para a prescrição segura de medicamentos, a identificação do paciente na prescrição hospitalar deve 

ser realizada em formulário institucional e conter, no mínimo, nome do hospital, nome completo do paciente, 

número do prontuário ou registro de atendimento, leito, serviço, enfermaria/apartamento e andar/ala. 
 
Está(ão) CORRETA(S), apenas,  

 

A) I e II. B) II, III e IV. C) II e IV. D) II e III. E) IV.  
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21. Ainda sobre o Programa Nacional de Segurança do Paciente, analise as afirmativas abaixo e coloque V nas 

Verdadeiras e F nas Falsas. 

 

(   )  As mãos devem ser higienizadas em momentos essenciais e necessários de acordo com o fluxo de cuidados 

assistenciais para a prevenção de infecções relacionadas à assistência à saúde (IRAS), para garantir o cuidado 

seguro ao paciente; a higienização das mãos não deve ocorrer antes de se manusear um dispositivo invasivo, se o 

enfermeiro estiver usando uma luva estéril.  

(   )  Está indicado lavar as mãos com sabonete líquido e água: quando estiverem visivelmente sujas ou manchadas de 

sangue ou outros fluidos corporais, após uso do banheiro; quando a exposição a potenciais patógenos formadores 

de esporos for fortemente suspeita ou comprovada, inclusive surtos de C.difficile.; em todas as outras situações, 

nas quais houver impossibilidade de obter preparação alcoólica.  

(   )  A avaliação do risco para desenvolvimento de úlcera por pressão (UPP) deverá ser executada através da Escala de 

Braden para pacientes com mais de 5 anos. A escala de Braden caracteriza o paciente sem risco, com risco baixo, 

moderado, alto ou muito alto para desenvolver UPP. A classificação do risco dá-se de maneira proporcional à 

pontuação, ou seja, quanto maior o número de pontos, maior é a classificação de risco para a ocorrência dessa 

lesão. 

(   )  No procedimento operacional da inspeção da pele, está recomendado: examinar a pele do paciente cuidadosamente 

para identificar a existência de UPP. No exame físico de admissão ou de readmissão, examine a pele do paciente 

cuidadosamente para identificar alterações da integridade cutânea e úlceras por pressão existentes. Para uma 

apropriada inspeção da pele, deve-se ter especial atenção às áreas corporais de maior risco para UPP, como as 

regiões anatômicas sacral, calcâneo, ísquio, trocanter, occipital, escapular, maleolar e regiões corporais submetidas 

à pressão por dispositivos como a presença de cateteres, tubos e drenos.  

 

Assinale a alternativa que indica a sequência CORRETA. 

 

A) V-V-F-F B) V-F-F-F C) F-V-V-V D) F-V-F-V E) V-V-F-V 

 

22. A Política Nacional de Humanização (PNH) busca pôr em prática os princípios do SUS no cotidiano dos serviços de 

saúde, produzindo mudanças nos modos de gerir e cuidar. Sobre a PNH, analise as afirmativas abaixo e coloque V 

nas Verdadeiras e F nas Falsas. 

 

(   )  Incluir os trabalhadores na gestão é fundamental para que eles, no dia a dia, reinventem seus processos de trabalho 

e sejam agentes ativos das mudanças no serviço de saúde. Incluir usuários e suas redes sociofamiliares nos 

processos de cuidado é um poderoso recurso para a ampliação da corresponsabilização no cuidado de si.  

(   )  A PNH busca transformar as relações de trabalho a partir da ampliação do grau de contato e da comunicação entre 

as pessoas e grupos, tirando-os do isolamento e das relações de poder hierarquizadas. Transversalizar é reconhecer 

que as diferentes especialidades e práticas de saúde podem conversar com a experiência daquele que é assistido.  

(   )  As decisões da gestão interferem diretamente na atenção à saúde. Por isso, trabalhadores e usuários devem buscar 

conhecer como funciona a gestão dos serviços e da rede de saúde, assim como participar ativamente do processo 

de tomada de decisão nas organizações de saúde e nas ações de saúde coletiva.  

(   )  Acolher é reconhecer o que o outro traz como legítima e singular necessidade de saúde. O acolhimento deve 

comparecer e sustentar a relação entre equipes/serviços e usuários/ populações. Com uma escuta qualificada 

oferecida pelos trabalhadores às necessidades do usuário, é possível garantir o acesso oportuno desses usuários a 

tecnologias adequadas às suas necessidades, ampliando a efetividade das práticas de saúde.  
 
Assinale a alternativa que indica a sequência CORRETA. 

 

A) F-F-V-V B) V-V-F-V C) V-V-V-V D) F-F-V-F E) F-V-V-F 

 

23. Sobre cirurgia cardíaca, analise as afirmativas abaixo: 
 

I. O tamponamento cardíaco é resultante de sangramento dentro da bolsa pericárdica ou do acúmulo de líquidos 

dentro da bolsa pericárdica. É sinal de tamponamento o baixo débito cardíaco no pós-operatório.  

II. A hiperpotassemia pode ser causada pela ingesta inadequada, por diuréticos, vômitos, drenagem da sonda 

nasogástrica excessiva e estresse cirúrgico.  

III. A hipercalcemia pode ser uma das causas de arritmias semelhantes às causadas por intoxicação digitálica.  

IV. São Diagnósticos de Enfermagem apresentados pelos pacientes em pós-operatório: Comprometimento das Trocas 

Gasosas relacionado com alterações na membrana alveolocapilar, imobilidade e alteração do fluxo sanguíneo e 

Diminuição do Débito Cardíaco relacionado com os fatores mecânicos: diminuição da pré-carga e 

comprometimento da contratilidade.  
 
Estão CORRETAS, apenas,  

 

A) I e III. B) II, III e IV. C) I, III e IV. D) II e IV. E) II e III. 
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24. A drenagem torácica é um procedimento cirúrgico. Ela é frequentemente utilizada no tratamento hospitalar de 

pacientes com trauma de tórax e/ou submetidos a cirurgias torácicas ou cardíacas. Sobre esse procedimento, analise 

as afirmativas abaixo: 
 

I. A drenagem torácica é uma técnica, que tem por objetivo principal a remoção de conteúdo líquido, gasoso, 

purulento ou sanguinolento do interior da cavidade pleural ou do mediastino. 

II. A técnica de drenagem torácica pode ser realizada de modo fechado ou aberto.  

III. A posição do paciente deve ser decúbito dorsal levemente elevado com o braço levantado. 

IV. Manter sempre o frasco de drenagem em nível superior ao tórax do paciente.  
 
Está(ão) CORRETA(S)  

 

A) IV, apenas. B) I, II e III, apenas. C) III e IV, apenas. D) II e IV, apenas.  E) I, II, III e IV. 

 

25. Define-se transporte intra-hospitalar como a transferência temporária ou definitiva de pacientes por profissionais 

de saúde dentro do ambiente hospitalar. O sucesso no transporte intra-hospitalar depende diretamente do 

planejamento e da atuação organizada da equipe multiprofissional, bem como da escolha de equipamentos 

adequados. Sobre isso, analise as afirmativas abaixo: 
 

I. Antes de transportar o paciente, deve haver uma comunicação eficaz entre o local de origem e o de espera; 

avaliação do paciente e sua condição atual. 

II. As complicações no transporte do paciente estão relacionadas às alterações fisiológicas do paciente, problemas na 

equipe multidisciplinar envolvida no transporte/comunicação interequipe e falha nos equipamentos.  

III. A presença da equipe de enfermagem é fundamental durante o transporte, pois diminui a incidência de eventos 

adversos, tipo a falta de conhecimento do profissional e a falha de comunicação.  

IV. A falha dos equipamentos está relacionada com equipamentos de ventilação, equipamentos de infusão, 

equipamentos de monitoração e acesso intravenoso.  

 

Estão CORRETOS  

 

A) I e II, apenas.  B) I e III, apenas.   C) II e III, apenas.   D) I, II, III e IV.  E) I e IV, apenas. 

 

26. Sobre os eventos agressivos presentes no ambiente cirúrgico, passíveis de atingir o paciente, analise os itens abaixo: 
 

I.  Lesões de pele frente aos agentes químicos  

II.  Queimaduras elétricas 

III.  Produtos removedores de gordura 

IV. Agentes adesivos 
 
Estão CORRETAS  

 

A) I e II, apenas. B) I e III, apenas. C) II e IV, apenas. D) III e IV, apenas. E) I, II, III e IV.  

 

27. Estoma, ostoma, estomia ou ostomia são palavras de origem grega, que significam boca ou abertura, exteriorização 

de qualquer víscera oca através do corpo. Diante do exposto, analise as afirmativas abaixo: 
 

I. As ostomias intestinais, dependendo do segmento exteriorizado, podem ser jejunostomias, ileostomias e 

colostomias. 

II. Estão indicadas para o tratamento de várias doenças que incluem o câncer colorretal, doença diverticular, doença 

inflamatória intestinal, entre outras.  

III. Os estomas permanentes substituem a perda de função esfincteriana, resultante do tratamento cirúrgico ou 

incontinência, quando não há sucesso com outras opções, com o intuito de restaurar a evacuação por via anal. 

IV. Em cada uma das fases do planejamento cirúrgico, o estomaterapeuta possui objetivos claros, e a fase pré-

operatória é essencial para a prevenção de complicações e promoção da reabilitação. 
 
Estão CORRETAS  

 

A) I e II, apenas. B) II e III, apenas.  C) III e IV, apenas.  D) II e IV, apenas. E) I, II, III e IV.  

 

28. Cuidado paliativo é uma abordagem, que promove a qualidade de vida do paciente e de seus familiares. Sobre esse 

assunto, analise as afirmativas abaixo: 

 

I.  O cuidado paliativo é baseado em princípios e não, em protocolos.   

II. A indicação do cuidado paliativo está relacionada a todos os pacientes portadores de doença grave, progressiva e 

incurável, que ameacem a continuidade da vida.  
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III. A avaliação do prognóstico busca reforços constantes em escalas sinais e sintomas, que podem identificar o 

processo de morte em fases precoces.  

IV. A avaliação funcional em cuidado paliativo é secundária para a vigilância da curva evolutiva da doença e não 

apresenta significância para a tomada de decisão em relação ao prognóstico.  
 
Estão CORRETAS, apenas,  

 

A) II e III. B) I, II e III. C) II e IV. D) I e IV. E) II, III e IV. 

 

29. O paciente em cuidado paliativo apresenta frequentemente condições, que impossibilitam a administração de 

medicamentos. Sobre isso, analise as afirmativas abaixo:  
 

I. A hipoderme é composta de densas conexões e tecido adiposo. A vascularização do tecido subcutâneo abriga cerca 

de 6% do débito cardíaco e permite uma taxa de absorção muito similar à da administração intramuscular.  

II. As principais medicações da hipodermólise são: prevenção ou tratamento da desidratação moderada e 

impossibilidade de acesso venoso.  

III. Não existe contraindicação para a utilização de hipodermólise, e são inúmeras as suas vantagens. 
 
Está(ão) CORRETA(S)  
 

A) I e II, apenas. B) I e III, apenas. C) II e III, apenas. D) I, II e III. E) II, apenas. 

 

30. Considerando os conhecimentos atuais relacionados ao seguimento da sífilis adquirida e da sífilis na gestação, 

analise as afirmativas abaixo: 
 

I. A redução de dois ou mais títulos do teste não treponêmico ou a negativação após seis meses a nove meses do 

tratamento demonstra a cura da infecção.  

II. Pessoas que tiveram o diagnóstico de sífilis confirmado após o secundarismo podem permanecer com resultados 

reagentes em testes treponêmicos pelo resto da vida. 

III. A elevação de títulos dos testes não treponêmicos em duas diluições em relação ao último exame realizado indica 

reinfecção, e um novo tratamento deve ser iniciado.  

IV. O receio de ocorrência de reações adversas é impeditivo para a administração de penicilina benzatina na Atenção 

Básica.  
 
Estão CORRETAS, apenas,  
 

A) I, II e III. B) II e III. C) I e III. D) II e IV. E) I, II e IV. 

 

31. Considerando as recomendações do Ministério da Saúde do Brasil para o rastreamento, prevenção e detecção 

precoce do câncer de mama, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) O Ministério da Saúde recomenda que a periodicidade do rastreamento com mamografia na faixa etária de 60 a 79 anos seja 

anual. 

B) O Ministério da Saúde recomenda o ensino do Autoexame das Mamas como método de rastreamento do câncer de mama. 

C) O objetivo do rastreamento é identificar pessoas com sinais e sintomas iniciais de uma determinada doença.  

D) O rastreamento é uma estratégia baseada na realização de testes relativamente simples em pessoas sadias, com o intuito de 

identificar doenças em sua fase pré-clínica.  

E) O Ministério da Saúde recomenda que toda a avaliação diagnóstica do câncer de mama, após a identificação de sinais e 

sintomas suspeitos, seja realizada em centros de referência diversificados da atenção primária.  

 

32. Assinale a alternativa CORRETA em relação às definições ou orientações estabelecidas nas Diretrizes Nacionais de 

Assistência ao Parto Normal do Ministério da Saúde. 

 

A) A conduta fisiológica no terceiro estágio do parto envolve um conjunto de cuidados que inclui o uso rotineiro de 

uterotônicos. 

B) A conduta ativa é recomendada na assistência ao terceiro estágio do parto porque está associada com menor risco de 

hemorragia e transfusão sanguínea, mas, se uma mulher com baixo risco de hemorragia pós-parto, solicitar conduta 

expectante, deve-se apoiá-la em sua escolha. 

C) O terceiro estágio do parto é considerado prolongado quando, após uma hora, ainda não ocorreu a expulsão da placenta.  

D) Na assistência ao recém-nascido, de acordo com a diretriz, deve-se realizar o clampeamento do cordão umbilical entre 1 a 3 

minutos, exceto se houver alguma contraindicação em relação ao cordão ou necessidade de reanimação neonatal. 

E) A conduta ativa no terceiro estágio do parto envolve a recomendação de clampeamento do cordão umbilical no quinto 

minuto do nascimento.  
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33. As recomendações atuais da Organização Mundial de Saúde para a prevenção da Hemorragia Pós-Parto envolvem 

algumas recomendações. Sobre estas, analise os itens abaixo:  

 

I. Conduta fisiológica do terceiro estágio – não realização de tração de cordão umbilical. 

II. Uso de ocitocina 10 unidades diluídas em soro glicosado – solução endovenosa após partos normais. 

III. Gentil massagem uterina a cada 15 minutos após dequitação nas primeiras 2 horas de pós-parto. 

IV. Contato pele a pele (mãe e RN). 
 
Estão CORRETAS, apenas,  
 

A) III e IV. B) I e III. C) I, II e III. D) I e IV.  E) II e IV. 

 

34. O dimensionamento de Pessoal é a etapa inicial do provimento de pessoal, que tem por finalidade a previsão da 

quantidade de funcionários por categoria, requerida para suprir as necessidades de assistência de enfermagem, 

direta ou indiretamente prestada à clientela. Para o cálculo da quantidade de profissionais de enfermagem para 

uma unidade de internação de acordo com a Resolução COFEN 293/2004, é utilizada a fórmula: QP = Km x THE, 

onde QP é a quantidade de profissionais de enfermagem, THE é o total de horas de enfermagem e Km a Constante 

Marinho. A Constante Marinho é um coeficiente baseado nos dias 
 
A) do mês, na jornada mensal de trabalho e na taxa de ocupação. 

B) da semana, na jornada mensal de trabalho e na taxa de ocupação. 

C) do mês, na jornada diária de trabalho e no índice de segurança técnica. 

D) da semana, na jornada semanal de trabalho e no índice de segurança técnica. 

E) do mês, na jornada mensal de trabalho e no índice de segurança técnica.  

 

35. As práticas profissionais podem ser explicadas, segundo diferentes enfoques. A ênfase em uma ou mais variáveis 

permeia os marcos conceituais dessas teorias, dando-lhes caráter específico. No que se refere às Teorias da 

Administração aplicadas na organização dos serviços de saúde e de enfermagem, associe a Teoria aos seus 

pressupostos. 
 

Teoria de Administração Pressuposto 

1. Teoria Científica ou Taylorismo A. N           g              ç         “         ”           -se para o 

“        ”          “   â       g           ”    ê                      

mantém na variável pessoas. 

2. Teoria Clássica  B. Preocupa-se exclusivamente com a estrutura formal da organização. Nas 

instituições de saúde, essa Teoria é representada pela estrutura rigidamente 

hierarquizada, com estabelecimento de subordinação de um indivíduo a 

outro e de um serviço a outro. 

3. Teoria das Relações Humanas C. O ponto mais crítico dessa teoria é seu aspecto mecanicista, considerando o 

homem como peça de uma engrenagem. Predominam regras e diretrizes 

que padronizam e determinam o comportamento do trabalhador na 

organização. 

4. Teoria Comportamentalista D. Os conceitos clássicos de autoridade, hierarquia e racionalização do 

trabalho, entre outros, passaram a ser contestados. Na enfermagem, essa 

Teoria contribui com a proposição da liderança como estratégia de 

condução do grupo. 

5. Teoria Burocrática E. Valorização das normas e regulamentos. Visa à eficiência organizacional 

como objetivo básico. As emoções não fazem parte do comportamento 

estabelecido. 

 
Assinale a alternativa que corresponde à associação CORRETA. 

 

A) 1B – 2C – 3E – 4A – 5 D 

B) 1C – 2B – 3D – 4A – 5 E D) 1C – 2D – 3A – 4B – 5 E 

C) 1A – 2E – 3C – 4D – 5 B E) 1A – 2C – 3D – 4E – 5 B 

 

36. Leia as afirmativas abaixo e coloque V nas Verdadeiras e F nas Falsas.  
 

(   )  A fim de propiciar autonomia e resolutividade administrativa, a Lei Nº 8080/90 define que a transferência de 

recursos financeiros para as ações não precisa estar prevista no plano de saúde nem da fiscalização do Conselho de 

Saúde.  
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(   )  A Lei Nº 8142/90 define, ao mesmo tempo, a participação da comunidade e as transferências de recursos para o 

financiamento do SUS.  

(   )  A ordenação da formação de pessoas para o trabalho no SUS é feita pela Constituição Federal e reforçada pela Lei 

Orgânica da Saúde, que preconiza a criação das comissões intersetoriais para tratar da atividade de recursos 

humanos e, especificamente, pela Portaria Nº 1.996, de 20 de agosto de 2007.  

(   )  De acordo com a Constituição Federal de 1988 e a Lei Nº 8080/90, a formulação da política e da execução das 

ações de saneamento básico é da responsabilidade do SUS e uma das medidas de proteção contra doenças, como 

as arboviroses.  

(   )  De acordo com a Constituição Federal de 1988, o desenvolvimento do SUS exige incremento do desenvolvimento 

científico e tecnológico em sua área de atuação.   
 
Assinale a alternativa que indica a sequência CORRETA. 

 

A) F-F-F-V-V B) F-V-V-F-V C) F-V-V-F-F D) V-V-V-V-F E) F-V-V-V-F 

 

37. Sobre a organização do Sistema Único de Saúde (SUS), analise as afirmativas abaixo e coloque V nas Verdadeiras e 

F nas Falsas. 
 

(   )  A correta e necessária organização assistencial em níveis de complexidade exige que a atenção básica seja a única 

porta de entrada no SUS. 

(   )   A primazia dos serviços de atenção básica na ordenação do acesso universal e igualitário é fundamental para a 

correta e necessária organização hierárquica dos serviços de saúde.  

(   )  Dada a importância da atenção básica na organização hierárquica do SUS, só os serviços desse nível de atenção 

podem e devem referenciar os serviços hospitalares e ambulatoriais especializados.  

(   )  De acordo com o Decreto 7508/11, a organização do SUS é regionalizada, por isso mesmo deve ser 

municipalizada. 

(   )  De acordo com o Decreto 7508/11, os ambulatórios especializados e os hospitais integram a região de saúde, 

embora sejam componentes do SUS. 
 
Assinale a alternativa que indica a sequência CORRETA. 

 

A) F-V-V-F-F B) F-V-F-V-F C) F-V-F-F-F D) V-F-F-F-V E) F-F-V-V-V 

 

38. Ainda sobre a organização do SUS, analise as afirmativas abaixo e coloque V nas Verdadeiras e F nas Falsas. 
  

(   )  De acordo com as normativas do SUS, uma Rede de Atenção à Saúde é uma maneira de organizar ações e serviços 

de saúde, de diferentes densidades tecnológicas, que, integradas por meio de sistemas de apoio técnico, logístico e 

de gestão, devem garantir a integralidade do cuidado.  

(   )  De acordo com as normativas do SUS, a integralidade da atenção não exige a organização de Rede de Atenção à 

Saúde e de Regiões de Saúde.  

(   )  De acordo com as normativas do SUS, devido às características tecnológicas, os serviços da atenção primária à 

saúde não podem integrar a rede de atenção à urgência.  

(   )  De acordo com as normativas do SUS, os procedimentos de acolhimento e de classificação de risco devem estar 

presentes, principalmente nos serviços que se constituem em portas de entradas da Rede de Atenção nas Regiões 

de Saúde.  

(   )  De acordo com as normativas do SUS, os hospitais integrantes do SUS formam um ponto ou conjunto de pontos 

de atenção, cuja missão e perfil assistencial devem ser definidos, conforme o perfil demográfico e epidemiológico 

da população e de acordo com o desenho da RAS loco-regional, vinculados a uma população de referência com 

base territorial definida, com acesso regulado e atendimento por demanda referenciada e/ou espontânea. 
 
Assinale a alternativa que indica a sequência CORRETA. 

 

A) V-F-F-V-V 

B) V-F-V-F-V  D) F-F-V-V-F 

C) F-F-V-V-V E) F-V-V-V-V 

 

39. Na prestação do cuidar humanizado, é fundamental que a equipe de enfermagem conheça as grandes Síndromes 

Psiquiátricas ao longo da vida.  

 Acerca dos transtornos psiquiátricos, analise as afirmativas abaixo: 
 

I. O transtorno de ajustamento é descrito como uma resposta de acentuado sofrimento a um estressor que excede o 

que seria esperado, gerando, na maioria dos casos, algum grau de prejuízo no funcionamento de alguma área da 

vida social e profissional. 

II. Os subgrupos dos Transtornos do Controle dos Impulsos são: jogo patológico, hipocondria, tricolomania e 

piromania. 
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III. O paciente com Transtorno de Personalidade Histriônico apresenta dramaticidade, expressão de afeto intenso e 

necessidade de atenção. 
 
Está CORRETO o que se afirma em 

 

A) I, II e III. B) I e III, apenas. C) I, apenas. D) II, apenas. E) III, apenas. 

 

40. Quanto às características de comportamento dos Transtornos Invasivos do Desenvolvimento, é CORRETO afirmar 

que apresentam 

 

A) desatenção, hiperatividade e impulsividade que podem se manifestar de forma isolada ou coexistir. 

B) padrão persistente de agressividade e comportamento antissocial por meio dos quais um indivíduo repetidamente rompe 

regras sociais.  

C) prejuízos qualitativos na capacidade de interação social, dificuldade qualitativa de comunicação verbal e não verbal e 

interesses restritos ou comportamentos repetitivos. 

D) distúrbio progressivo da memória e de outras funções cognitivas, afetando o funcionamento ocupacional e social. 

E) funcionamento intelectual global significativamente inferior da média. 

 

41. O crescente número de idosos na população e a diminuição da fertilidade levaram o Brasil a um cenário de 

transformação demográfica e epidemiológica. Com as peculiaridades dos idosos, como a plurimorbidade e as 

incapacidades com restrição da sua autonomia, emerge a necessidade de um novo olhar ético, do qual a ética do 

cuidado parece ser uma perspectiva de abordagem adequada à pessoa idosa (MENEZES, 2016).  

 Diante dos aspectos éticos e bioéticos voltados para a pessoa idosa, analise as assertivas abaixo: 

 

I. Os idosos são considerados como vulneráveis, ou seja, se encontram em risco elevado de declínio funcional e 

morte. Nesse contexto, estão mais susceptíveis às plurimorbidades ou manifestações atípicas de doenças comuns. 

II. A ética do cuidado do paciente ou de indivíduos mais vulneráveis, como é o caso dos idosos, não transcende os 

profissionais da área de saúde. 

III. Apesar de ser óbvia, a ética do cuidado não é prática comum. Isso se deve ao fato de que o campo de cuidado está, 

ainda, muito voltado a prover curas. 

IV. Uma ética do cuidado voltada a pessoas que necessitam de atenção permanente é de grande relevância e atinge, 

principalmente, questões associadas à geriatria e à gerontologia. 

 

Estão CORRETAS  

 

A) I, II, III e IV. B) I, II e III, apenas. C) I, III e IV, apenas. D) II, III e IV, apenas. E) III e IV, apenas. 

 

42. A denominação síndrome geriátrica é utilizada para definir um conjunto de sinais e sintomas decorrentes de 

enfermidades de grande prevalência na população idosa. Sobre as síndromes geriátricas, assinale a alternativa 

CORRETA. 
 
A) As síndromes geriátricas têm como característica comum a institucionalização dos idosos. 

B) Uma síndrome geriátrica pode ser a causa de outra síndrome, gerando maior morbidade e consequências mais graves. 

C) A incapacidade cognitiva está relacionada com o comprometimento de funções encefálicas inferiores, prejudicando a 

integração da pessoa com seu meio e sua funcionalidade. 

D) Nas síndromes geriátricas, a depressão é também conhecida como síndrome confusional aguda. 

E) Na síndrome da instabilidade postural, a queda é descrita como um deslocamento intencional do corpo, com incapacidade 

de correção em tempo hábil. 

 

43. O cuidado no contexto da enfermagem gerontogeriátrica refere-se ao cuidado de Enfermagem, permeado por 

conhecimentos teórico e prático da enfermagem, da gerontologia e da geriatria, com o propósito de utilizá-los para a 

elucidação do processo de assistência, buscando melhor atender à promoção de saúde e à longevidade, à garantia da 

independência ao nível mais alto possível de vivacidade da pessoa idosa. 

 Com relação ao processo de enfermagem à pessoa idosa, analise as afirmativas abaixo: 
 

I. Na aplicação prática do processo de enfermagem no planejamento do cuidado às pessoas idosas, deve-se levar em 

consideração toda a interação intuitiva do profissional enfermeiro. 

II. A evolução das teorias de enfermagem refere que, tanto a arte ou ciência, a enfermagem pauta-se na profunda 

relação entre o enfermeiro e o cliente, numa perspectiva humanística que vislumbra como resultado esperado um 

cuidado efetivo e terapêutico. 

III. A uniformização do uso de sistemas de classificação garante qualidade assistencial diante do programa de 

assistência de enfermagem à pessoa idosa. Trata-se de uma ferramenta, que favorece a execução do cuidado 

perante as fases do processo, através dos fenômenos de enfermagem descrito, dos resultados esperados e do 

cuidado continuado e efetivo, contido no plano assistencial. 



HOSPITALAR / ENFERMAGEM 
 

13 

IV. Um grande desafio à enfermagem, em face da necessidade de planejamento dos cuidados de enfermagem com 

base em um referencial teórico, é identificar um modelo contextual, que coadune com a sua prática e a clientela a 

ser assistida. No processo de envelhecimento, é necessário ter foco no processo de mudança inerente à senectude. 

 

Estão CORRETAS  

 

A) I, II, III e IV. B) I, II e III, apenas. C) I, III e IV, apenas. D) II, III e IV, apenas. E) III e IV, apenas. 

 

44. De acordo com o Protocolo Clínico e Diretrizes Terapêuticas para Atenção Integral às Pessoas com Infecções 

Sexualmente Transmissíveis, a notificação é obrigatória no caso de sífilis adquirida, sífilis em gestante, sífilis 

congênita, conforme a Portaria vigente, MS 2015.  

 Em relação à sífilis congênita, analise as afirmativas abaixo e coloque V nas Verdadeiras  e F nas Falsas.  

 

(   )  A sífilis congênita é de notificação compulsória nacional desde o ano de 1986.  

(   )  A sífilis congênita é de notificação compulsória nacional desde o ano de 1980.  

(   )  A sífilis congênita é de notificação compulsória nacional desde o ano de 2005.  

(   )  A sífilis em gestante é de notificação compulsória nacional desde o ano de 2005. 

(   )  A sífilis em gestante é de notificação compulsória nacional desde o ano de 2010.  

 

Assinale a alternativa que indica a sequência CORRETA. 

 

A) V-F-F-V-F B) V-V-F-V-F C) V-F-F-F-V D) F-V-F-V-F E) V-F-F-F-V 

 

45. A Glomerulonefrite Difusa Aguda (GNDA) em criança tem como causa mais frequente a infecção pelo 

Streptococcus β-hemolítico do Grupo A de Lancefield. Em relação à ocorrência em Pediatria, é CORRETO afirmar 

que 

 

A) as manifestações renais ocorrem, geralmente, de dois a 3 dias após a infecção de pele ou das vias aéreas. 

B) a apresentação típica da GNDA inclui hipertensão, hematúria, edema de membros inferiores e periorbital. 

C) GNDA pós-infecciosa pode ocorrer em qualquer idade, mas é mais comum nos maiores de 15 anos. 

D) é uma doença aguda de base imunológica, caracterizada pelo processo não inflamatório, que acomete todos os glomérulos 

de ambos os rins. 

E) pode ocorrer de forma esporádica ou durante epidemia pelos estafilococos beta-     í        g     “ ”  

 

46. Com relação à Vacina Tríplice Viral, analise as afirmativas abaixo e coloque V nas Verdadeiras e F nas Falsas. 

 

(   )  Na rotina do Programa Nacional de Imunizações (PNI) para a vacinação infantil, a primeira dose dessa vacina é 

aplicada aos 12 meses de idade. 

(   ) Para ser considerado protegido, todo indivíduo deve ter tomado duas doses na vida, com intervalo mínimo de um 

mês, independentemente da idade. 

(   )  Para crianças, a Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP) e a Sociedade Brasileira de Imunizações (SBIm) 

recomendam como rotina duas doses: uma aos 12 meses, e a segunda, quando a criança estiver entre 1 ano e 3 

meses e 2 anos de idade, junto com a vacina varicela. 

(   )  Crianças mais velhas, adolescentes e adultos não vacinados: duas doses com intervalo de um a dois meses. 
 
Assinale a alternativa que indica a sequência CORRETA. 

 

A) V-V-V-F B) V-F-V-V C) V-V-V-V D) F-V-V-V E) V-V-F-F 

 

47. A nutrição adequada nos primeiros anos de vida irá repercutir em toda a vida e saúde do indivíduo. A criança 

pequena, devido a sua acentuada velocidade de crescimento, representa um dos grupos mais vulneráveis a erros e 

deficiências da alimentação, sobretudo durante o período do desmame e na vigência de processos infecciosos. De 

acordo com os 10 passos do guia do Ministério da Saúde em relação à alimentação complementar após os 6 meses, 

analise as afirmativas abaixo e coloque V nas Verdadeiras e F nas Falsas.  

 

(   )  Os alimentos devem ser amassados bem com o garfo, e a consistência deverá ter o aspecto pastoso (papa/purê). 

Não há necessidade de passar pela peneira nem bater no liquidificador. 

(   )  Sopas e comidas ralas/moles não fornecem energia suficiente para a criança. A alimentação oferecida ao bebê, 

depois dos seis meses, deve ser composta de grãos (cereais e feijões), carnes, frutas e verduras. 

(   )  A partir dos 8 meses, podem ser oferecidos os mesmos alimentos preparados para a família, desde que amassados, 

desfiados, picados ou cortados em pedaços pequenos. 

(   )  Faça a introdução de alimentos novos de maneira gradual, oferecendo apenas um alimento novo a cada refeição. 
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(   )  Quando a criança recusa determinado alimento, não se deve oferecer novamente em outras refeições. Respeitar a 

aceitação da criança. 

 

Assinale a alternativa que indica a sequência CORRETA. 

 

A) V-V-V-V B) V-V-F-F C) F-V-V-V D) V-V-V-F E) F-V-V-F 

 

48. A tuberculose provavelmente chegou ao Brasil pelos europeus, no século XVII. Relatos dos primeiros visitantes da 

colônia mostram que os agrupamentos indígenas gozavam de perfeita saúde e que, após contato com os 

colonizadores, passaram a desenvolver e a morrer de uma grave doença pulmonar acompanhada de hemoptises. É 

considerada uma doença socialmente determinada, pois sua ocorrência está diretamente associada à forma como se 

organizam os processos de produção e de reprodução social, assim como a implementação de políticas de controle 

da doença.  

Sobre essa doença, analise as afirmativas abaixo: 

 

I. A localização da tuberculose (TB) em outros órgãos que não o pulmão geralmente decorre de disseminações linfo-

hematogênicas, embora outros mecanismos também possam ser responsabilizados, como a via canicular, a 

extensão direta ou a inuculação direta. 

II. A vacina BCG é uma vacina atenuada, e cada dose administrada contém cerca de 200 mil ou até mais de um 

milhão de bacilos. A administração da vacina é intradérmica, no braço direito, na altura da inserção do músculo 

deltoide. Essa localização permite a fácil verificação da existência de cicatriz para efeito de avaliação do programa 

e limita as reações ganglionares na região axilar.  

III. A Tuberculose (TB) é uma doença altamente transmissível. O risco de transmissibilidade em instituições de saúde 

é reconhecido há muitas décadas. O risco de transmissão da doença a partir de uma determinada fonte está 

associado à carga bacilar, presente em gotículas eliminadas pela tosse, pelo espirro ou pela fala e à duração da 

exposição e a fatores ambientais que determinam a remoção dos núcleos secos das gotículas em suspensão no ar. 

IV. A susceptibilidade à infecção é praticamente universal. A maioria das pessoas não resiste ao adoecimento após a 

infecção e desenvolve imunidade parcial à doença; no entanto, alguns bacilos permanecem vivos, embora 

bloqueados pela reação inflamatória do organismo. Cerca de 5% das pessoas não conseguem impedir a 

multiplicação dos bacilos e adoecem na sequência da primo-infecção.  

V. A atividade de controle de contatos não é uma ferramenta importante para prevenir o adoecimento e diagnosticar 

precocemente casos de doença ativa em uma população e deve ser instituída pelos programas de controle de 

Tuberculose. Apesar de os contatos de pacientes com TB bacilífera terem maior risco de adoecimento, todos os 

contatos devem ser avaliados. 

 

Estão CORRETAS  

 

A) I, III e IV, apenas. 

B) I, II e III, apenas. 

C) II e V, apenas. 

D) I, III e V, apenas. 

E) I, II, III, IV e V. 

 

49. Arboviroses são as doenças causadas pelos chamados arbovírus, que incluem o vírus da dengue, Zika vírus, febre 

chikungunya e febre amarela. A classificação "arbovírus" engloba todos aqueles transmitidos por artrópodes, ou 

seja, insetos e aracnídeos. Atualmente, o Brasil tem vivenciado uma epidemia de arboviroses.  

 Com relação à Definição de Caso Suspeito dessas doenças, analise as afirmativas abaixo:  

 

I. Dengue: paciente apresenta febre com duração máxima de 7 dias, acompanhada de, pelo menos, dois dos seguintes 

sintomas: cefaleia, dor retro-orbital, mialgia, artralgia, prostração, exantema. Também pode ser considerado caso 

suspeito toda criança proveniente ou residente em área com transmissão de dengue, com quadro febril agudo, 

usualmente entre 2 a 7 dias e sem foco de infecção aparente. 

II. Febre do Chikungunya: paciente com febre de início súbito, abaixo de 37°C e artralgia ou artrite intensa de início 

agudo não explicado por outras condições, sendo residentes ou visitantes de áreas endêmicas ou epidêmicas até 

duas semanas antes do início dos sintomas, ou que tenha vínculo epidemiológico com caso confirmado.  

III. Febre pelo Zika Vírus: paciente que apresente exantema máculo papular pruriginoso acompanhado de, pelo 

menos, dois ou mais dos seguintes sinais e sintomas: febre ou hiperêmia conjuntival sem secreção e prurido ou 

poliartralgia ou edema periarticular. 

IV Febre Amarela: indivíduo com quadro febril agudo (ate 7 dias), de inicio súbito, acompanhado de icterícia e/ou 

manifestações hemorrágicas, residente em (ou procedente de) área de risco para febre amarela ou de locais com 

ocorrência de epizootia confirmada em primatas não humanos ou isolamento de vírus em mosquitos vetores, nos 

últimos 15 dias, não vacinado contra febre amarela ou com estado vacinal ignorado. 
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V. Febre do Chikungunya: paciente com febre de início súbito maior que 38,5°C e artralgia ou artrite intensa de  

início agudo, não explicado por outras condições, sendo residente ou tendo visitado áreas endêmicas ou 

epidêmicas até duas semanas antes do início dos sintomas ou que tenha vínculo epidemiológico com caso 

confirmado. 

 

Estão CORRETAS  

 

A) I, III e IV, apenas. 

B) I, II e V, apenas. 

C) II e V, apenas. 

D) I, III e V, apenas. 

E) I, II, III, IV e V. 

 

50. A Hanseníase é uma infecção granulomatosa crônica, causada pelo bacilo Mycobacterium leprae. Apresenta alta 

contagiosidade e baixa morbidade.  O Brasil ocupa o segundo lugar em número absoluto de casos, perdendo apenas 

para a Índia. É o único país, que não atingiu a meta de eliminação da doença como problema de saúde pública. 

Acredita-se que a transmissão da hanseníase ocorra pelo contato íntimo e prolongado de indivíduo suscetível com 

paciente bacilífero, através da inalação de bacilos. A melhor forma de cessar a transmissão é o diagnóstico e o 

tratamento precoce.  

 Sobre esse assunto, analise as afirmativas abaixo: 

 

I. A Hanseníase indeterminada ou forma inicial evolui espontaneamente para a cura na maioria dos casos ou evolui 

para as formas polarizadas em cerca de 25% dos casos, o que pode ocorrer no prazo de 3 a 5 anos. Geralmente, 

encontra-se apenas uma lesão, de cor mais clara que a pele normal, com distúrbio da sensibilidade, podendo ser 

acompanhada de alopécia e/ou anidrose. 

II. As lesões da hanseníase geralmente iniciam com hiperestesia local, que evoluem para a diminuição ou a ausência 

de sensibilidade térmica, dolorosa e tátil. 

III. O exame neurológico compreende a inspeção, palpação/percussão, avaliação funcional dos nervos. Os nervos da 

face como o Trigêmeo e o Mediano podem causar alterações na face, nos olhos e no nariz. 

IV. Visando ao tratamento com o esquema Poliquioterapia (PQT/OMS) na forma Paucibacilar, que representa casos 

com até sete lesões de pele, as drogas utilizadas para tratar uma pessoa adulta são: Rifampicina (RFM) com duas 

cápsulas de 300mg e a Dapsona (DDS) com 28 comprimidos de 100mg. 

V. Os estados reacionais ou reações hansênicas são alterações do sistema imunológico, que se exteriorizam como 

manifestações inflamatórias agudas e subagudas, mais frequentes nos casos multibacilar (MB). Essas reações 

podem ocorrer antes do diagnóstico da doença e caracterizam-se por Reação do Tipo 1 ou reação reversa (RR)  e 

Reação do Tipo 2 ou reação de eritema nodoso hansênico (ENH). 

 

Estão CORRETAS  

 

A) I, III e V, apenas. 

B) I, II e V, apenas. 

C) I e II, apenas. 

D) IV e V, apenas. 

E) I, II, III, IV e V. 
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ATENÇÃO 

 

 Abra este Caderno, quando o Fiscal de Sala autorizar o início da Prova. 

 Observe se o Caderno está completo. Ele deverá conter 50 (cinquenta) questões 

objetivas de múltipla escolha com 05 (cinco) alternativas cada, abrangendo os 

Conhecimentos Específicos da categoria profissional do candidato. 

 Se o Caderno estiver incompleto ou com algum defeito gráfico que lhe cause 

dúvidas, informe, imediatamente, ao Fiscal. 

 Ao receber o Caderno de Prova, preencha, nos espaços apropriados, o seu 

Nome completo, o Número do seu Documento de Identidade, a Unidade da 

Federação e o Número de Inscrição. 

 Para registrar as alternativas escolhidas nas questões da Prova, você receberá 

um Cartão-Resposta com seu Número de Inscrição impresso. 

 As bolhas do Cartão-Resposta devem ser preenchidas totalmente, com caneta 

esferográfica azul ou preta.  

 O tempo destinado à Prova está dosado, de modo a permitir fazê-la com 

tranquilidade. 

 Preenchido o Cartão-Resposta, entregue-o ao Fiscal e deixe a sala em silêncio. 

 
 
 

BOA SORTE! 
 
 
 


