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concurso público

059. Prova objetiva

enfermeiro

�  Você recebeu sua folha de respostas e este caderno contendo 50 questões objetivas.
�   Confira seus dados impressos na capa deste caderno e na folha de respostas.
�   Quando for permitido abrir o caderno, verifique se está completo ou se apresenta  imperfeições. Caso haja algum 
problema, informe ao fiscal da sala para a devida substituição deste caderno.

�   Leia cuidadosamente todas as questões e escolha a resposta que você considera correta.
�   Marque, na folha de respostas, com caneta de tinta preta, a letra correspondente à alternativa que você escolheu.
�   A duração da prova é de 3 horas, já incluído o tempo para o preenchimento da folha de respostas.
�   Só será permitida a saída definitiva da sala e do prédio após transcorridas 2 horas do início da prova.
�   Deverão permanecer em cada uma das salas de prova os 3 últimos candidatos, até que o último deles entregue sua 
prova e assine o termo respectivo.

�    Ao sair, você entregará ao fiscal a folha de respostas e este caderno.
�   Até que você saia do prédio, todas as proibições e orientações continuam válidas.

aguarde a ordem do fiscal Para abrir este caderno.

Nome do candidato

Prédio sala carteiraInscriçãorG
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conHecimentos gerais

Língua Portuguesa

Leia a tira a seguir para responder às questões de 01 a 04:

(Bill Watterson. Disponível em: https://www.estadao.com.br/cultura/quadrinhos/)

03. Na fala do 3o quadro, a expressão “vão querer” pode 
ser corretamente substituída, sem alteração do sentido 
original, por:

(A) queiram

(B) quererão

(C) quereriam

(D) querem

(E) queriam

04. Em “… mas a Sra. acha mesmo que eles vão querer?” 
(3o quadro), a palavra destacada pertence à mesma clas­
se da destacada em:

(A) A professora percebeu que Calvin mascava chiclete 
enquanto assistia à aula.

(B) Calvin não mentiu quando a professora lhe pergun­
tou se ele estava mascando chiclete.

(C) A professora quis saber se Calvin tinha chicletes 
s uficientes para dividir com os colegas.

(D) Calvin disse à professora que acreditava ter chicle­
tes suficientes para dividir.

(E) Calvin perguntou à professora se ela achava que os 
colegas quereriam chiclete.

01. Considerando as informações verbais e não verbais da 
tira, é correto afirmar que, no 2o quadro, a professora

(A) sugere que o garoto costuma distribuir doces entre 
os colegas de sala.

(B) demonstra arrependimento por ter sido ríspida com o 
garoto no 1o quadro.

(C) revela achar correto que cada aluno traga o próprio 
chiclete para a sala de aula.

(D) tem a expectativa de que o garoto responda nega­
tivamente à sua pergunta.

(E) insinua querer que o garoto distribua seus chicletes  
e retire­se da sala de aula.

02. Em “Você tem chiclete que chegue para dividir com 
seus colegas?” (2o quadro), a palavra destacada tem 
sentido de

(A) meio.

(B) direção.

(C) consequência.

(D) causa.

(E) finalidade.
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07. Assinale a alternativa em que palavra destacada foi 
e mpregada em sentido figurado.

(A) “A leitura nos convida a conhecer a experiência de 
homens e mulheres…” (1o parágrafo)

(B) “E os textos que alguém nos passa, e que também 
passamos a outros…” (1o parágrafo)

(C) “Vou citar Albert Camus, um escritor que conhecia 
bem a pobreza…” (2o parágrafo)

(D) “… o que também distingue as categorias sociais, não 
esqueçamos isso, é o horizonte…” (2o parágrafo)

(E) “Alguns podem ver mais longe que outros, pensar 
suas vidas em uma outra escala.” (2o parágrafo)

08. Considere as passagens a seguir:

•   “… a reclusão e o isolamento são, em geral, o destino 
que cabe aos pobres.” (2o parágrafo)

•   “…  expressou  sua  gratidão  por  um  professor  e  por 
uma biblioteca municipal que o haviam ajudado…”  
(3o parágrafo)

As palavras destacadas podem ser, correta e respectiva­
mente, substituídas por:

(A) o qual … os quais

(B) o qual … o qual

(C) o qual … a qual

(D) os quais … a qual

(E) os quais … os quais

09. Assinale a alternativa em que a norma­padrão de con­
cordância verbal foi plenamente respeitada.

(A) Existe livros de diversos gêneros literários dispo­
níveis nas bibliotecas.

(B) Sempre houveram pessoas capazes de apresentar 
os livros aos jovens.

(C) Encontram­se nas bibliotecas diferentes tipos de 
a utores e de leitores.

(D) Nas escolas é comum que se falem de autores 
n acionais e estrangeiros.

(E) É imprescindível que seja apresentado aos jovens 
os escritores contemporâneos.

Leia o texto a seguir para responder às questões de 05 a 08:

A leitura nos convida a conhecer a experiência de 
 h omens e mulheres, de nossa época ou de épocas pas­
sadas, de diferentes lugares, transcrita em palavras que 
podem nos ensinar muito sobre nós mesmos. E os textos 
que alguém nos passa, e que também passamos a outros, 
representam uma abertura para círculos de pertencimento 
mais amplos, que se estendem para além do parentesco e 
da localidade.

Vou citar Albert Camus, um escritor que conhecia bem a 
pobreza e que escreveu: “A pobreza e a ignorância tornavam 
a vida mais difícil, mais insípida, fechada em si mesma; a 
m iséria é uma fortaleza sem ponte levadiça”. A imagem de 
uma fortaleza sem ponte levadiça nos lembra o quanto a 
r eclusão e o isolamento são, em geral, o destino que cabe aos 
pobres. Pois o que também distingue as categorias  sociais,  
não esqueçamos isso, é o horizonte, o espaço de referên­
cia daqueles que as compõem. Alguns podem ver mais lon­
ge que outros, pensar suas vidas em uma outra escala. E o 
horizonte de muitos habitantes da zona rural, de condição 
modesta, como também o horizonte popular urbano, foi, por 
muito tempo, e ainda o é com frequência, a família, os vizi­
nhos, “nós”. Enquanto o resto do mundo é visto como “eles”, 
com traços bem mal definidos.

Mas, às vezes, existem pontes levadiças. Camus, assim 
como outros escritores nascidos em famílias pobres, expres­
sou sua gratidão por um professor e por uma biblioteca muni­
cipal que o haviam ajudado a descobrir que existia algo além 
do espaço familiar. Para ele as pontes levadiças foram esse 
professor e essa biblioteca. Cito­o novamente: “No fundo, o 
conteúdo dos livros pouco importava. O importante era o que 
sentiam ao entrar na biblioteca, onde não viam a parede de 
livros negros mas sim um espaço e horizontes múltiplos que, 
desde a entrada, lhes tiravam da vida estreita do bairro”.

(Michèle Petit, Os jovens e a leitura: uma nova perspectiva. Adaptado)

05. Para a autora, a leitura é uma forma de as pessoas

(A) estudarem melhor sua língua.

(B) aprimorarem seu texto escrito.

(C) conhecerem melhor a si próprias.

(D) valorizarem mais o espaço familiar.

(E) aperfeiçoarem seu raciocínio lógico.

06. No trecho “… não viam a parede de livros negros mas 
sim um espaço e horizontes múltiplos…” (3o parágrafo), 
a palavra destacada foi empregada para

(A) enfatizar uma ideia.

(B) reiterar uma pergunta.

(C) introduzir uma crítica.

(D) contestar uma opinião.

(E) apresentar uma hipótese.
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12. Assinale a alternativa em que uma vírgula foi correta­
mente acrescentada a um trecho do texto, sem alteração 
do sentido original.

(A) “… sem a pretensão, de revolucionar o que quer 
que fosse.” (1o parágrafo)

(B) “… à qual se podia encomendar, quase todo o guar­
da­roupa familiar…” (3o parágrafo)

(C) “… pois não se disseminara ainda a prática, de 
e mbutir armários.” (3o parágrafo)

(D) “Em nossa casa, costumava pousar a bem­humo­
rada…” (4o parágrafo)

(E) “Foi Noésia, quem confeccionou as prodigiosas 
c alças…” (4o parágrafo)

13. A norma­padrão de regência verbal foi plenamente res­
peitada em:

(A) Evitar a compra de roupas prontas pode acarretar de 
economia de dinheiro.

(B) Há pessoas que optam por roupas que possam  
durar muito.

(C) Quem visa de economizar pode procurar alternativas 
às roupas prontas.

(D) Costurar as próprias roupas implica ao aprendizado 
de técnicas específicas.

(E) Quem almeja em roupas de boa qualidade deve 
c onhecer os tecidos existentes.

14. A colocação pronominal está em conformidade com a 
norma­padrão em:

(A) Nem sempre encontra­se uma boa biblioteca perto 
de casa.

(B) Não deve­se privar os jovens do contato com os 
l ivros de ficção.

(C) Há autores que dispõem­se facilmente a conversar 
sobre seus livros.

(D) Se encontram com frequência professores capazes 
de formar bons leitores.

(E) Nas bibliotecas pode­se ficar por horas em busca de 
livros interessantes.

15. Leia o texto a seguir:

Nas redações de jornais, para se preencher uma 
vaga de emprego, geralmente se recorria     indica­
ção de alguém da própria equipe. Até porque nos currícu­
los se podiam ler     vezes pérolas como     que 
pesquei um dia: “Conhece, de perto, Elizabeth Taylor”. 
Em certos momentos penso que deveríamos ter contra­
tado aquele camarada.

(Humberto Werneck, Esse inferno vai acabar. Adaptado)

As lacunas devem ser, correta e respectivamente, preen­
chidas por:

(A) à … às … à

(B) à … às … a

(C) à … as … à

(D) a … às … à

(E) a … as … a

Leia o texto a seguir para responder às questões de 10 a 12:

Roupa em fase de crescimento

Não me impressiona tanto a notícia de que uns alemães 
puseram para andar no mercado um sapato capaz de acom­
panhar, até o limite de dois centímetros, o crescimento dos 
pés da garotada. Se me permitem, minha mãe fez melhor, 
ou fez antes, sem a pretensão de revolucionar o que quer 
que fosse.

Naquele tempo, a década de 50 (do século 20, por favor), 
não se usava comprar roupa pronta. Não que não existissem 
lojas de roupa. Era mais econômico mandar fazer.

Havia sempre na cidade uma pessoa jeitosa que costu­
rava “para fora” e à qual se podia encomendar quase todo o 
guarda­roupa familiar a ser acondicionado, aliás, num guar­
da­roupa, trambolho que provinha, esse sim, de alguma loja, 
pois não se disseminara ainda a prática de embutir armários. 
Acontecia também de se convocar a tal pessoa para se insta­
lar, de mala, cuia, tesoura e agulha, na residência da família, 
e ali pedalar, dias a fio, uma máquina de costura.

Em nossa casa costumava pousar a bem­humorada 
Noésia, exímia na arte de produzir himalaias de roupa. Foi 
Noésia quem confeccionou as prodigiosas calças que não 
paravam de espichar. Mas foi mamãe quem garimpou, sabe 
Deus em que atacadista, a peça de linho cinzento com que 
elas foram feitas. Deixa que eu dou jeito, dona Wanda, dizia 
Noésia a cada nova temporada em casa e, pela enésima vez, 
tome encurtar as barras.

(Humberto Werneck,  
O espalhador de passarinhos & outras crônicas. Adaptado)

10. O cronista se dirige aos leitores no trecho:

(A) “Se me permitem, minha mãe fez melhor, ou fez 
a ntes…” (1o parágrafo)

(B) “Não que não existissem lojas de roupa.” (2o parágrafo)

(C) “Era mais econômico mandar fazer.” (2o parágrafo)

(D) “Em nossa casa costumava pousar a bem­humorada 
Noésia…” (4o parágrafo)

(E) “Deixa que eu dou jeito, dona Wanda, dizia Noésia…” 
(4o parágrafo)

11. No contexto em que foi empregada, a palavra desta­
cada em “… a bem­humorada Noésia, exímia na arte 
de produzir himalaias de roupa.” (4o parágrafo) é um 
sinônimo de

(A) “interessante”.

(B) “lenta”.

(C) “excelente”.

(D) “antiga”.

(E) “hesitante”.
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r a s c u n H oMateMática

16. Em um encontro de professores, compareceram pes­
soas de 3 regiões diferentes. Da região F, houve a pre­
sença de 160 pessoas; da região G, de 100 pessoas; da  
região H, de 60 pessoas. A organização do encontro quer 
organizar o maior número de mesas, sendo que, em cada 
mesa, deve haver o mesmo número de professores de 
cada região.

Cumprindo essas condições, cada uma dessas mesas 
terá quantos professores?

(A) 20

(B) 16

(C) 15

(D) 12

(E) 10

17. Após as férias do mês de julho, uma classe recebeu mais 
8 alunos, o que representou um aumento de 40% no 
n úmero de alunos dessa classe.

Se, ao invés desse aumento do número de alunos, hou­
vesse ocorrido um decréscimo de 15%, o número de 
alunos da sala seria igual a

(A) 18.

(B) 17.

(C) 16.

(D) 15.

(E) 14.

18. Em uma tapeçaria, 4 máquinas de tecelagem, iguais, ope­
rando ininterruptamente durante 6 horas por dia, produzem 
240 tapetes iguais em 2 dias. Uma das máquinas apre­
sentou defeito, e, para atender a uma nova enco menda 
de 600 desses tapetes, o gerente de produção ampliou o 
tempo de operações das máquinas para 8 horas ininter­
ruptas por dia.

Desse modo, a produção será possível em quantos dias?

(A) 3

(B) 4

(C) 5

(D) 6

(E) 7
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r a s c u n H o19. Entre outros ingredientes, uma receita de bolo que serve 
4 pessoas mostra que são necessários 250 g de farinha 
de trigo, 180 g de açúcar e 120 g de chocolate em pó.

Para fazer um bolo para 30 pessoas utilizando essa mes­
ma proporção, qual será a massa total desses 3 ingre­
dientes, em quilogramas?

(A) 3,675

(B) 3,850

(C) 4,125

(D) 4,300

(E) 4,625

20. Observe o gráfico de setores circulares a seguir, que mos­
tra o lucro, em reais, de quatro vendedoras de cosméticos:

Na construção desse gráfico, a medida (em graus) do 
setor circular que representa o lucro de Larissa supera 
a medida do respectivo setor de Mariana em um valor 
igual a

(A) 85º.

(B) 90º.

(C) 96º.

(D) 102º.

(E) 105º.
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23. As conferências de saúde correspondem a um mecanis­
mo de participação da comunidade no SUS. Elas contam 
com a participação de representantes do governo, pres­
tadores de serviço, profissionais de saúde e usuários, 
com o objetivo de avaliar a situação de saúde e propor 
as diretrizes para a formulação da política de saúde nos 
níveis correspondentes.

De acordo com a Lei no 8.142/1990, as conferências de 
saúde

(A) são realizadas anualmente, no primeiro quadrimestre.

(B) têm organização e normas de funcionamento defini­
das pelo Ministério da Saúde.

(C) têm caráter permanente e consultivo.

(D) são convocadas pelas casas legislativas ou, extraor­
dinariamente, pelo poder executivo.

(E) preveem representação paritária dos usuários em re­
lação ao conjunto dos demais segmentos.

24. No SUS, o processo de planejamento da saúde é con­
duzido de forma ascendente e integrada, começando no 
nível local e chegando ao federal, com a participação dos 
respectivos conselhos de saúde.

Com base nesse contexto, assinale a alternativa correta.

(A) O planejamento é obrigatório para os entes públi­
cos e privados, com metas de saúde monitoradas  
trimestralmente.

(B) As diretrizes para a elaboração dos planos de saúde 
são estabelecidas pelo Conselho Nacional de Saúde.

(C) Os serviços prestados pela iniciativa privada de for­
ma complementar ao SUS, desde que vinculados a 
um convênio, devem ser incluídos no processo de 
planejamento.

(D) O plano estadual de saúde é composto pela soma­
tória das ações priorizadas nos planos municipais  
de saúde.

(E) Cabe à Comissão Intergestores Regionais pactuar 
as etapas do processo e os prazos do planejamento 
municipal em sua área de abrangência.

PoLítica de saúde

21. A Constituição Federal (CF) de 1988 consolidou a saúde 
como parte fundamental da seguridade social no Brasil. 
A partir dela, foram definidos os princípios que sustentam 
o acesso universal e igualitário aos serviços de saúde.

De acordo com a CF, a saúde é tratada como

(A) um benefício contributivo destinado aos segurados 
da Previdência Social.

(B) uma obrigação exclusiva da União que pode ser 
prestada por meio de convênios com o setor privado 
de forma complementar.

(C) um direito de todos e um dever do Estado, garantido 
mediante políticas sociais e econômicas.

(D) um direito exclusivo dos trabalhadores formais e 
seus dependentes, com acesso mediante contribui­
ção ao INSS.

(E) uma atribuição conferida às operadoras de planos de 
saúde, com regulação do poder público.

22. Assinale a alternativa correta sobre os princípios e as di­
retrizes do SUS estabelecidos na Lei no 8.080/1990.

(A) A descentralização político­administrativa, com dire­
ção única em cada esfera de governo, tem ênfase 
no desenvolvimento das ações e dos serviços pelos 
municípios e na regionalização e na hierarquização 
da rede de serviços de saúde.

(B) O acesso aos serviços de saúde sem preconceitos 
ou privilégios de qualquer espécie corresponde ao 
princípio da integralidade.

(C) A regionalização é entendida como a centralização 
das ações e dos serviços preventivos e curativos, 
com foco na atenção especializada.

(D) O princípio da universalidade busca corrigir desigual­
dades sociais, geográficas ou econômicas no aces­
so e na qualidade do atendimento em saúde.

(E) A igualdade da assistência à saúde preconiza o ofe­
recimento de serviços de saúde em todos os níveis 
de assistência.
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28. Redes de Atenção à Saúde (RAS) são arranjos organi­
zativos de ações e serviços de saúde, de diferentes den­
sidades tecnológicas, que, integradas por meio de sis­
temas de apoio técnico, logístico e de gestão, buscam 
garantir a integralidade do cuidado.

Assinale a alternativa correta sobre as RAS.

(A) Têm como característica a formação de relações 
verticais, que consistem na articulação ou na fusão 
de unidades e serviços de saúde de mesma nature­
za ou especialidade.

(B) A Atenção Primária em Saúde (APS) é a porta de 
entrada preferencial, sendo responsável pela coor­
denação do cuidado e pelos encaminhamentos para 
níveis mais especializados.

(C) A coordenação do cuidado é desenvolvida por equi­
pe multiprofissional, sob a coordenação do profissio­
nal médico sanitarista.

(D) Está fundamentada na compreensão da urgência e 
da emergência como primeiro nível de atenção.

(E) Serviços de alta complexidade, como transplantes, 
não integram a RAS, pois funcionam com a estratégia 
de fila única sob coordenação do Ministério da Saúde.

29. A Política Nacional de Humanização (PNH) deve se fazer 
presente e estar inserida em todas as políticas e os pro­
gramas do SUS, de forma a reconhecer que as diferentes 
especialidades e práticas de saúde podem articular­se 
com a experiência daquele que é assistido, uma vez que, 
juntos, esses saberes podem produzir saúde de forma 
mais corresponsável.

Essa descrição corresponde ao(s) seguinte(s) princípio(s) 
da PNH:

(A) corresponsabilidade e autonomia dos sujeitos e  
coletivos.

(B) gestão participativa e cogestão.

(C) acolhimento com classificação de risco.

(D) transversalidade.

(E) projeto terapêutico singular.

30. Campo da vigilância em saúde definido como um con­
junto de ações capazes de eliminar, diminuir ou prevenir 
riscos à saúde e de intervir nos problemas decorrentes 
da produção e da circulação de bens e da prestação de 
serviços do interesse da saúde.

Trata­se da vigilância

(A) epidemiológica.

(B) em saúde ambiental.

(C) laboratorial.

(D) em saúde do trabalhador.

(E) sanitária.

25. Glória, de 65 anos, hipertensa e diabética, realiza acom­
panhamento contínuo na Unidade de Saúde da Família 
do seu bairro. Ela comparece regularmente a consultas 
médicas e de enfermagem e a serviços de atualização de 
vacinas, controle de pressão arterial e glicemia, além de 
participar de atividades educativas em saúde promovidas 
pela unidade. Esse acompanhamento é realizado pela 
mesma equipe de saúde, que mantém vínculo duradouro 
com a usuária e acompanha a evolução de sua condição 
ao longo do tempo.

Com base na situação hipotética, assinale a alternativa 
que apresenta corretamente o princípio da atenção bási­
ca evidenciado.

(A) Acolhimento.

(B) Resolutividade.

(C) Longitudinalidade.

(D) Integralidade.

(E) Cuidado centrado na pessoa.

26. Compreender a história natural das doenças é funda­
mental para o planejamento de estratégias de prevenção 
e tratamento, visando à interrupção ou à minimização 
dos impactos da doença sobre a saúde do indivíduo e da 
população.

Em relação à história natural da doença, é correto afirmar 
que

(A) a sua fase final é a fase de incubação.

(B) ela não pode ser modificada por medidas preventivas.

(C) a prevenção secundária ocorre no momento da inte­
ração do agente, do ambiente e do hospedeiro.

(D) ela representa o modo próprio de evoluir que toda 
doença ou processo tem, quando segue seu pró­
prio curso.

(E) a prevenção terciária foca em diagnóstico precoce, 
tratamento imediato e limitação do dano.

27. Indicadores de saúde são ferramentas essenciais para 
compreender a situação sanitária de uma população, 
o que influencia diretamente nas decisões de políticas 
públicas e na alocação de recursos. Abrangendo desde 
taxas de mortalidade até índices de vacinação, esses in­
dicadores desempenham um papel crucial na avaliação 
da eficácia dos sistemas de saúde.

Um indicador que reflete a qualidade de assistência à 
saúde é a taxa

(A) de mortalidade infantil.

(B) de natalidade ajustada.

(C) de crescimento da população.

(D) de fecundidade total.

(E) bruta de mortalidade.
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33. Na consulta de pré­natal de baixo risco, uma paciente 
de 24 anos, na quinta semana de gestação, apresen­
tou resultado da sorologia para sarampo e rubéola “não 
r eagente”. Em relação a esse resultado, a conduta do 
e nfermeiro deve ser:

(A) encaminhar a gestante imediatamente para a sala de 
vacina para iniciar o esquema da vacina dupla viral 
e agendar a segunda dose para oito semanas após.

(B) explicar que o exame mostra que ela é suscetível e 
agendar o início do esquema vacinal contra sarampo, 
rubéola e caxumba para o puerpério.

(C) encaminhar a gestante para receber a primeira dose 
da vacina tríplice viral no mesmo dia, e a segunda 
dose, no puerpério.

(D) explicar para a gestante que ela está dispensada 
da vacinação porque o resultado indica que ela está 
imune.

(E) solicitar uma nova sorologia dentro de 28 dias, para 
confirmar o resultado falso negativo.

34. A desinfecção de alto nível é o processo físico ou quími­
co que destrói a maioria dos microrganismos de artigos 
semicríticos, inclusive micobactérias e fungos, exceto um 
número elevado de esporos bacterianos. Nas Unidades 
Básicas de Saúde, é realizada mediante a imersão dos 
materiais em ácido peracético 0,2%, exigindo os seguin­
tes cuidados:

(A) a concentração da solução deve ser monitorada dia­
riamente por meio da fita teste conforme orientação 
do fabricante e registrada em planilha própria.

(B) a solução do ácido peracético deve ser desprezada 
a cada 15 dias de uso, independentemente da con­
centração verificada.

(C) após o período de imersão, os materiais devem ser 
enxaguados rigorosamente com água destilada e 
guardados em caixa plástica com tampa.

(D) sendo efetivo na presença de matéria orgânica, dis­
pensa a pré­lavagem, mas deverá ser descartado 
sempre que a solução estiver turva, ainda que vali­
dado no teste de concentração.

(E) o descarte da solução do ácido peracético deve ser 
feito diretamente no solo, devido à sua alta toxici­
dade, onde se degrada rapidamente.

conHecimentos esPecÍficos

31. Sobre a administração de medicamentos por via intra­
muscular em adultos, é correto afirmar que a região

(A) deltoide é um excelente local para aplicação, pois 
não há vasos sanguíneos importantes que podem 
ser lesados, e seu tecido adiposo é mais espesso 
que a região do glúteo.

(B) ventroglútea é pouco utilizada para aplicação, por­
que tem o inconveniente de prejudicar a mobilidade 
do cliente já que esse músculo desempenha impor­
tante função na movimentação do joelho.

(C) dorsoglútea é a mais empregada para aplicação, 
mas possui vasos e nervos na sua porção inferior, 
que podem ser facilmente atingidos, dependendo do 
calibre da agulha.

(D) do vastolateral, por estar muito próxima ao nervo 
r adial, deve ser evitada em adultos e ser usada para 
aplicação somente em crianças, que têm essa estru­
tura bastante incipiente.

(E) do glúteo máximo, lateral à espinha ilíaca superior, 
por abrigar menor quantidade de vasos e nervos e 
ainda conter razoável porção de massa muscular, é 
a melhor escolha para aplicação.

32. Segundo a Resolução COFEN no 766, de 05.11.2024, 
que aprova as normas e diretrizes para atuação da equi­
pe de enfermagem na Atenção Domiciliar, compete ao 
enfermeiro

(A) privativamente, dimensionar a área de abrangência 
da Unidade Básica de Saúde para atuação da equi­
pe de enfermagem nesse tipo de assistência.

(B) avaliar a prestação da assistência de enfermagem 
no domicílio, por meio da leitura dos relatórios de 
v isita domiciliar realizada e relatada por técnicos de 
enfermagem.

(C) organizar e coordenar as condições ambientais, 
equipamentos e materiais necessários à produção 
de cuidado competente, resolutivo e seguro.

(D) realizar a prescrição de medicamentos necessários 
ao tratamento de condições clínicas, que julgue tra­
zer melhora ao paciente.

(E) atuar na formação da equipe de enfermagem que 
presta cuidados nesse ambiente, supervisionando 
estágios curriculares durante sua jornada de traba­
lho como enfermeiro assistencial.
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38. Durante o pré­natal de baixo risco, constituem sinais de 
alerta a presença de

(A) náusea no início da gestação.

(B) mastalgia em qualquer período.

(C) polaciúria no 3o trimestre de gestação.

(D) descarga papilar próximo a data do parto.

(E) escotomas visuais no final da gestação.

39. As insulinas NPH e regular estão sendo distribuídas pelo 
SUS na apresentação de canetas. A incorporação dessa 
tecnologia exige rigoroso treinamento dos usuários de 
modo a prevenir acidentes e/ou uso de doses indevidas 
do produto.

Um dos aspectos a serem abordados durante essa 
 capacitação é:

(A) a caneta pode ser de uso por mais de uma pessoa, 
desde que a insulina prescrita seja a mesma e a tro­
ca de agulhas seja observada a cada aplicação.

(B) a mesma agulha não deve ser utilizada para insulinas 
diferentes, mesmo sendo para o mesmo paciente.

(C) diferente dos frascos, a insulina em canetas não neces­
sita ser homogeneizada antes da aplicação.

(D) após a aplicação da dose, a caneta deverá ser reti­
rada imediatamente para não extravasar a insulina 
aplicada.

(E) depois de aberta e iniciado o uso da insulina, a cane­
ta deverá ser mantida sob refrigeração, de preferên­
cia nas prateleiras superiores do refrigerador.

40. O choque hipovolêmico em queimados é ocasionado 
por perdas de líquidos que levam à redução crítica na 
perfusão tecidual secundária à redução de eletrólitos 
essenciais para o pleno funcionamento do organismo, 
cursando com alto índice de mortalidade. O enfermei­
ro deve suspeitar desse tipo de choque se observar  
sinais como:

(A) sudorese e obnubilação.

(B) bradicardia e bradipneia.

(C) palidez e hipertensão.

(D) hipertermia e sialorreia.

(E) oliguria e edema de MMII.

35. Quatro pacientes compareceram ao Pronto­Socorro no 
espaço de uma hora. O primeiro, Angel, um adulto de  
45 anos, queixava­se de dores no peito e falta de ar; o 
s egundo, Yuri, um adolescente de 15 anos, tinha caído 
da bicicleta e machucado o joelho, onde havia um feri­
mento contuso com pouco sangramento; o terceiro, uma 
mulher, Carol, dizia estar no oitavo mês de gestação e ter 
perdido o tampão mucoso; e o último, um idoso, M anuel, 
acompanhado do cuidador, estava com febre e parecia 
torporoso, respondendo com dificuldade o nome e a 
i dade, quando perguntado, embora o cuidador dissesse 
que ele sempre se comunicava bem.

Segundo o Protocolo de Manchester, a classificação de 
risco dos pacientes é a seguinte:

(A) Angel – laranja, Yuri – azul, Carol – amarela,  
Manuel – vermelha.

(B) Angel – amarela, Yuri – laranja, Carol – vermelha, 
Manuel – verde.

(C) Angel – vermelha, Yuri – verde, Carol – amarela,  
Manuel – laranja.

(D) Angel – verde, Yuri – azul, Carol – amarela, Manuel – 
laranja.

(E) Angel – laranja, Yuri – amarela, Carol – laranja,  
Manuel – azul.

36. Um homem de 58 anos é trazido pelos colegas de traba­
lho à Unidade de Saúde da Família – USF, com o relato 
de que, há cerca de 30 minutos, ele começou a falar de 
forma ininteligível e, em seguida, teria desmaiado, recu­
perando os sentidos em alguns segundos. O paciente é 
usuário da USF, onde faz acompanhamento de hiperten­
são arterial sistêmica.

Diante dessa situação, o enfermeiro do Acolhimento deve 
utilizar, como auxiliar no raciocínio clínico e na adoção de 
conduta apropriada, a escala de

(A) Braden.

(B) Glasgow.

(C) Morse.

(D) CDR.

(E) Cincinnati.

37. Ao avaliar o desenvolvimento de uma criança normal, é 
esperado que ela seja capaz de

(A) levar objetos à boca sozinha, a partir dos dois meses 
de idade.

(B) duplicar sílabas – falar “papá”, a partir dos cinco 
m eses de idade.

(C) andar sozinha, sem apoio, a partir dos nove meses 
de idade.

(D) usar colher ou garfo, a partir dos quinze meses  
de idade.

(E) pular com os dois pés, a partir dos dezoito meses  
de idade.
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44. O trabalho gerencial do enfermeiro na Atenção Básica 
tem como finalidade principal

(A) garantir um cuidado sistematizado e de qualidade 
aos pacientes.

(B) cumprir e fazer cumprir normas e rotinas como fer­
ramenta para o alcance de metas.

(C) contornar, mediante o trabalho burocrático, a escas­
sez de materiais e de pessoal.

(D) fortalecer as equipes de enfermagem, valorizando 
seu trabalho e independência das demais áreas 
profissionais.

(E) exercer o poder e a hierarquia para prevenir e elimi­
nar os conflitos na equipe.

45. Observe a figura:

(Eugênio Villaça Mendes, 2011. Adaptado)

A figura representa a organização atual da Rede de 
A tenção à Saúde (RAS), que é uma rede

(A) hierarquizada.

(B) poliárquica.

(C) descontinuada.

(D) fragmentada.

(E) centralizada.

41. Ao assistir vítimas de intoxicações exógenas, o enfer­
meiro deve considerar que, nas crianças, adolescentes e 
adultos, estas são estatisticamente mais frequentemente 
provenientes de, respectivamente,

(A) tentativas de suicídio – produtos empregados na 
atividade de trabalho – substâncias presentes no 
domicílio.

(B) medicamentos de uso contínuo próprio ou de fami­
liar – produtos de beleza ou de limpeza de uso 
d omés tico, de fabricação clandestina – vazamento 
de p oluentes ambientais industriais.

(C) produtos empregados na atividade de trabalho dos 
pais – ingestão de substâncias presentes no domicí­
lio – tentativas de suicídio.

(D) ingestão acidental de substâncias presentes no 
d omicílio – tentativas de suicídio – produtos empre­
gados na atividade de trabalho.

(E) produtos de beleza ou de limpeza de uso doméstico, 
de fabricação clandestina – produtos empregados 
na atividade de trabalho dos pais – vazamento de 
p oluentes ambientais industriais.

42. Recentemente, no Portal da Prefeitura de Itatiba, o 
Centro de Controle de Zoonoses comunicou a captur a 
e o recolhimento de morcegos infectados pela raiva. 
Embor a esses animais não tenham sido identificados 
como h ematófagos, eles podem transmitir a raiva. Frent e 
a essa situação, é importante esclarecer a população 
s obre as medidas de prevenção da raiva, tais como:

(A) capturar ou recolher o morcego encontrado vivo, caí­
do dentro ou fora do domicílio, e leva­lo até o Centro 
de Controle de Zoonoses.

(B) vacinar contra raiva, preventivamente, a população 
adulta e infantil do bairro onde os morcegos estão 
sendo encontrados.

(C) procurar uma unidade de saúde, com urgência, 
qualquer pessoa que tiver sido mordida, arranhada, 
e ncostar em secreções ou simplesmente tocar em 
um morcego.

(D) instalar armadilhas para captura de morcegos nos 
domicílios.

(E) eliminar morcego(s) encontrado(s) em situação(ões) 
atípica(s), como caído(s) no chão, dentro das resi­
dências ou nos quintais, providenciando o enterro 
imediato deste(s).

43. O exame físico do paciente pode requerer posições 
e specíficas para a avaliação de determinados segmentos. 
Para o exame da coluna vertebral, a posição indicada é a

(A) Trendelemburg.

(B) Kraske.

(C) Litotômica.

(D) Prona.

(E) Fowler.
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49. Um artigo científico recentemente publicado trouxe 
a seguinte informação: “A taxa média de mortalidade 
n eonatal em Pernambuco foi de 11,5 por 1.000 nascidos 
vivos no período estudado. Foi observada tendência 
d ecrescente da taxa de óbito neonatal, especialmente 
no componente precoce.” Tal informação significa que a 
taxa média de mortalidade em um determinado período, 
de crianças de 0 (zero) a          dias de vida 
foi de 11,5 por 1.000 nascidos vivos, observando­se 
d ecréscimo da i ncidência de óbitos entre o nascimento 
e o     dia de vida.

Assinale a alternativa que completa, correta e respectiva­
mente, as lacunas do texto.

(A) 30 (trinta) … 11o

(B) 30 (trinta) … 10o

(C) 28 (vinte e oito) … 9o

(D) 28 (vinte e oito) … 8o

(E) 28 (vinte e oito) … 7o

50. A prestação de cuidados paliativos (CP) na Atenção Pri­
mária de Saúde (APS) tem como um de seus princípios 
norteadores

(A) a abreviação do sofrimento do paciente terminal, 
a ntecipando o óbito sem dor.

(B) a oferta de cuidados paliativos durante o curso final 
da doença, apenas quando estão esgotadas todas 
as possibilidades de tratamento.

(C) a oferta de suporte para ajudar os pacientes a vive­
rem o mais plenamente possível até a morte.

(D) o respeito aos valores e às crenças culturais do 
p aciente e da família desde que não interfiram no 
tratamento proposto.

(E) a oferta de cuidados restrita à promoção de bem­estar 
do paciente, sem influenciar no curso da doença.

46. A Resolução COFEN no 736, de 17 de janeiro de 2024, 
que dispõe sobre a implementação do Processo de 
E nfermagem em todo contexto socioambiental onde 
ocorre o cuidado de enfermagem, estabelece que há três 
tipos de padrões de cuidados.

Assinale a alternativa que apresenta, corretamente, 
uma ação relacio nada aos Padrões de Cuidados Inter­
profissionais.

(A) Elaboração de cartilhas de prevenção de dengue por 
enfermeiros e biólogos.

(B) Prescrição de medicamentos por enfermeiros a partir 
de programas de saúde pública.

(C) Solicitação de exames de rotina de pré­natal pelos 
enfermeiros.

(D) Prescrição de curativos pelo enfermeiro, realizados 
pelo técnico de enfermagem.

(E) Grupos de diabéticos e hipertensos realizados por 
enfermeiros.

47. O principal dispositivo para a efetiva operacionalização 
da Política Nacional de Humanização nos serviços de  
urgência e emergência, entendidos como as formas  
de organizar o trabalho, pautados nas diretrizes, é

(A) a ambiência.

(B) a clínica ampliada.

(C) a transversalidade.

(D) o acolhimento com classificação de risco.

(E) a gestão participativa e compartilhada.

48. A descoberta de um caso novo de tuberculose pulmo­
nar desencadeia as ações de vigilância epidemiológica 
e ntre os contatos do caso índice, tendo prioridade para 
a avaliação

(A) as pessoas de qualquer idade, sem sintomatologia 
respiratória.

(B) as crianças menores de 5 anos de idade e pessoas 
vivendo com HIV.

(C) os idosos portadores de hipertensão arterial sistê­
mica ou diabetes mellitus.

(D) as pessoas com história pregressa de tuberculose 
curada.

(E) os profissionais de saúde que estiveram em contato 
com o caso índice nas últimas duas semanas.
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