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concurso público

021. Prova Objetiva

técnico de enfermagem em terapia intensiva pediátrica

 � Você recebeu sua folha de respostas e este caderno contendo 40 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 desse 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 transcorrida 1 hora 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, 
assinando 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 crônica de Marcos Rey para responder às questões de 
números 01 a 10.

Salas de espera

Mesmo com decoração agradável, ar-refrigerado, sor-
risos de uma atendente sexy, ficar plantado numa sala de 
espera é mais chato do que campeonato de boliche. Seus 
personagens não são muito variados: crianças que não 
param de se mexer; enxeridos loucos pela intimidade das 
pessoas; leitores compulsivos de revistas...

Mas houve uma sala de espera terrível na minha vida. 
Precisava de emprego. Desesperadamente. Não fora o pri-
meiro a chegar, sempre há os que chegam antes. Fiquei 
horas com os olhos fixos na porta da esperança. O mais 
madrugador entrou como se fosse dono do emprego, saiu de 
cabeça baixa, perdidão. O segundo, que levava à mão um 
currículo enorme, deixou a entrevista picando-o com ódio em 
mil pedacinhos.

Minha vez. Entrei trêmulo, pálido, derrotado. O empre-
sário abriu os braços, sorrindo. Conhecia-me. Conhecia-o. 
Rodolfo! Não o sabia também dono daquilo! Meu dia de sorte!

– É você? Aqui está seu maior fã! Li dois livros seus. Minha 
mulher disse que sairá outro. Serei o primeiro a comprar.

Abraçados, senti que o mundo afinal acolhia este 
aquariano.

– Estava na sala de espera desde as 2, Rodolfo.
– Por que não mandou me avisar? Eu o receberia imedia-

tamente. Não calcula como o admiro.
– Agora estou precisando de um emprego, amigo. A vida 

está dura.
– Dura? Está duríssima! Insuportável – confirmou, com 

uma pequena ressalva – mas não para os artistas. Vocês 
não sofrem nossos problemas. Devem rir da gente, reles 
homens de negócio. Como gostaria de ter talento para escre-
ver! Viveria com pouco dinheiro, porém feliz. Eu aqui sou um 
mártir dos números.

– O que poderia me arranjar, Rodolfo? Estou encala
crado. Qualquer coisa serve – revelei humilde.

Ele lançou-me um olhar mais sábio do que compadecido:
– Eu não o desviaria de sua vocação com um empregui-

nho. Conserve-se fora da maldita engrenagem.
E confessou:
– Hoje ganhei o dia, vendo-o. Vou acompanhá-lo ao  

elevador.
– Mas Rodolfo...
– Faço questão.

(Coleção melhores crônicas – Marcos Rey.  
Seleção Anna Maria Martins. Global, 2010. Adaptado)

01.	Assinale a alternativa correta a respeito das ideias do 
texto.

(A)	 A necessidade de conseguir um emprego era urgen-
te, porém o autor foi arrogante com o empresário que 
o recebeu.

(B)	 As salas de espera tornam-se mais agradáveis para 
o autor apenas quando há atendentes jovens e 
bonitas.

(C)	 O autor chega sempre atrasado às entrevistas de 
emprego porque é incapaz de cumprir compromissos.

(D)	 O empresário frustrou as expectativas do autor, pois, 
embora tenha feito elogios, não lhe deu o emprego.

(E)	 As pessoas que frequentam salas de espera costumam 
surpreender pelos mais diversos comportamentos que 
apresentam.

02.	No segundo parágrafo, em “O mais madrugador entrou 
como se fosse dono do emprego, saiu de cabeça baixa, 
perdidão.”, observa-se que as duas atitudes do candi-
dato são

(A)	 repetitivas.

(B)	 opostas.

(C)	 incoerentes.

(D)	 simultâneas.

(E)	 imparciais.

03.	 No décimo segundo parágrafo, ao dizer “Conserve-se fora 
da maldita engrenagem”, Rodolfo aconselha o autor a

(A)	 aceitar exclusivamente cargos empresariais que 
tenham altíssima remuneração.

(B)	 mudar o conteúdo e o gênero de suas obras para 
vender mais livros.

(C)	 valorizar seu talento e manter-se fiel à atividade 
artística que vem executando.

(D)	 adquirir outras habilidades profissionais e ter mais 
chances no mercado de trabalho.

(E)	 demonstrar mais autoestima na hora de pedir empre-
go a conhecidos.

04.	Assinale a alternativa em que o termo destacado pode 
ser substituído pelo termo entre parênteses, sem altera-
ção do sentido do texto.

(A)	 leitores compulsivos de revistas (obsessivos)

(B)	 Entrei trêmulo, pálido, derrotado (febril)

(C)	 senti que o mundo afinal acolhia este aquariano  
(rechaçava)

(D)	 Devem rir da gente, reles homens de negócio  
(experientes)

(E)	 Ele lançou-me um olhar mais sábio do que compa-
decido (envaidecido)
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08.	No quarto parágrafo, Rodolfo declara que, além de ser fã 
do autor, vai comprar o livro a ser lançado por este.

Em conformidade com o emprego dos pronomes estabe-
lecido pela norma-padrão, o empresário também poderia 
ter dito:

(A)	 Serei o primeiro a comprá-lo para mim ler suas novas 
crônicas.

(B)	 Serei o primeiro a comprá-lo para eu ler suas novas 
crônicas.

(C)	 Serei o primeiro a comprá-los para eu ler suas novas 
crônicas.

(D)	 Serei o primeiro a comprar ele para mim ler suas 
novas crônicas.

(E)	 Serei o primeiro a comprar eles para eu ler suas 
novas crônicas.

09.	A frase elaborada com base no texto apresenta o sinal 
indicativo de crase corretamente empregado em:

(A)	 Mas Rodolfo, e quanto à uma colocação em sua 
empresa?

(B)	 Mas Rodolfo, você não vai dar à mim uma oportu-
nidade?

(C)	 Mas Rodolfo, estou à espera de um emprego há 
tempos!

(D)	 Mas Rodolfo, graças à seu apoio eu poderia trabalhar...

(E)	 Mas Rodolfo, eu me dedicarei à trabalhar muito por 
sua empresa!

10.	Assinale a alternativa correta quanto à concordância  
verbal e nominal determinada pela norma-padrão.

(A)	 Aguardar horas em salas de espera não são tarefa 
prazerosas.

(B)	 Faltaram alguns candidatos à entrevista de emprego 
na renomada empresa.

(C)	 Habitualmente existe revistas variadas à disposição 
nas salas de espera.

(D)	 Toda a esperança do autor estava depositado na 
aquisição de um novo emprego.

(E)	 Rodolfo se entusiasmou ao rever o colega, pois se 
conhecia de longa data.

05.	Considere os trechos do texto.
•  �... ficar plantado numa sala de espera é mais chato do 

que campeonato de boliche. (1o parágrafo)
•  �Precisava de emprego. Desesperadamente. (2o pará-

grafo)

Os termos destacados apresentam, respectivamente, as 
ideias de intensidade e de modo.

Assinale a alternativa em que os termos destacados tam-
bém expressam, respectivamente, as mesmas ideias.

(A)	 Seus personagens não são muito variados (1o pará-
grafo) / deixou a entrevista picando-o com ódio em 
mil pedacinhos (2o parágrafo).

(B)	 Seus personagens não são muito variados (1o pará
grafo) / Estava na sala de espera desde as 2, Rodolfo 
(6o parágrafo).

(C)	 sempre há os que chegam antes (2o parágrafo) / 
Agora estou precisando de um emprego, amigo  
(8o parágrafo).

(D)	 Eu não o desviaria de sua vocação (12o parágrafo) / 
Eu o receberia imediatamente (7o parágrafo).

(E)	 Eu não o desviaria de sua vocação (12o pará-
grafo) / Viveria com pouco dinheiro, porém feliz  
(9o parágrafo).

06.	De acordo com as ideias do texto e com a regência nomi-
nal estabelecida pela norma-padrão, o trecho “enxeridos 
loucos pela intimidade das pessoas” (1o parágrafo) pode 
ser substituído por:

(A)	 enxeridos desejosos com conhecer a intimidade das 
pessoas.

(B)	 enxeridos curiosos com conhecer a intimidade das 
pessoas.

(C)	 enxeridos avessos por conhecer a intimidade das 
pessoas.

(D)	 enxeridos receosos por conhecer a intimidade das 
pessoas.

(E)	 enxeridos ávidos por conhecer a intimidade das  
pessoas.

07.	Assinale a alternativa em que as duas frases do segundo 
parágrafo estão reescritas sem alteração do sentido do 
texto.

(A)	 Não fora o primeiro a chegar, ainda que sempre haja 
os que chegam antes.
O empresário abriu os braços, no entanto sorria.

(B)	 Não fora o primeiro a chegar, contanto que sempre 
haja os que chegam antes.
O empresário abriu os braços à medida que sorria.

(C)	 Não fora o primeiro a chegar, por isso sempre há os 
que chegam antes.
O empresário abriu os braços embora sorrisse.

(D)	 Não fora o primeiro a chegar, pois sempre há os que 
chegam antes.
O empresário abriu os braços enquanto sorria.

(E)	 Não fora o primeiro a chegar, tanto que sempre há os 
que chegam antes.
O empresário abriu os braços apesar de sorrir.
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R a sc  u nho  Matemática

11.	 Sabe-se que o preço unitário do produto A é igual ao 
dobro do preço unitário do produto B, e que o valor total 
da compra de 20 unidades de A e 5 unidades de B é  
R$ 450,00. Nessas condições, a compra de 5 unidades 
de A e 20 unidades de B terá um valor total de

(A)	 R$ 250,00.

(B)	 R$ 275,00.

(C)	 R$ 300,00.

(D)	 R$ 325,00.

(E)	 R$ 350,00.

12.	O tanque de combustível de certo veículo, cuja capacida-
de total é n litros e que já continha 5 litros de etanol, foi 
totalmente preenchido com a adição de certa quantidade 

de gasolina, igual a  de n, e certa quantidade de eta-

nol, igual a  de n. O número de litros de etanol contidos 

no tanque, após esse reabastecimento, é igual a

(A)	 30.

(B)	 35.

(C)	 40.

(D)	 42.

(E)	 45.

13.	 Um lote que deveria conter 960 unidades de certo parafuso 
seria totalmente distribuído em saquinhos, de modo que 
cada saquinho tivesse a mesma quantidade de parafusos. 
Entretanto, constatou-se que nesse lote havia 1 120 uni-
dades desse parafuso e, para que cada saquinho tivesse 
a mesma quantidade de parafusos que teria inicialmen-
te, foi necessário acrescentar mais 4 saquinhos à quanti
dade inicialmente prevista. Desse modo, o número total de 
saquinhos utilizados foi igual a

(A)	 18.

(B)	 20.

(C)	 24.

(D)	 28.

(E)	 30.
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Política de Saúde

16.	A equipe de uma Unidade Básica de Saúde (UBS) sus-
peita fortemente de violência doméstica contra uma me-
nina de 12 anos de idade que mora com os pais. No mes-
mo quintal, em outra casa, moram os avós maternos e 
dois tios, irmãos da mãe. Assinale a alternativa correta 
referente ao encaminhamento adequado para investigar 
essa situação.

(A)	 A equipe de saúde deve conversar cuidadosamente 
com a menina tentando obter mais informações  
sobre o caso e localizar pontos de apoio na família 
ou no círculo social próximo.

(B)	 A equipe de saúde deve solicitar a presença dos pais 
da menina para explicar a suspeita, obter informa-
ções e um encaminhamento mais seguro.

(C)	 Havendo fortes evidências de violência doméstica, 
a equipe de saúde deve notificar a polícia por pre-
caução.

(D)	 Como se trata de uma questão delicada, a equipe de 
saúde deve seguir o encaminhamento dado por um 
psicólogo.

(E)	 A menina deve ser encaminhada para um psicólogo o 
mais rápido possível, e os pais devem ser chamados 
para que fiquem atentos para o comportamento dos 
avós e tios.

17.	As primeiras vacinas a serem administradas em uma 
criança são:

(A)	 contra a poliomielite e contra o rotavírus humano, ao 
nascer.

(B)	 contra a hepatite B e contra a poliomielite, no primeiro 
mês de vida.

(C)	 a BCG e contra a hepatite B, ao nascer.

(D)	 a meningocócia C e contra a hepatite B, ao nascer.

(E)	 a BCG e a meningocócica C, ao nascer.

14.	Um rolo de certo fio foi totalmente dividido em oito peda-
ços. Os seis primeiros pedaços cortados têm comprimen-
tos iguais, e cada um dos outros dois pedaços têm 1,6 m 
a menos que o comprimento de cada pedaço inicial. Se 
a média aritmética dos comprimentos dos pedaços cor-
tados é igual a 4,6 m, então cada um dos dois pedaços 
menores mede

(A)	 3 m.

(B)	 3,2 m.

(C)	 3,4 m.

(D)	 3,6 m.

(E)	 4 m.

15.	O volume de água contido inicialmente em um reservató-
rio com a forma de um paralelepípedo reto retângulo, de 

3 m de comprimento e 2 m de largura, era igual a  de 

seu volume total. Foram, então, colocados mais 6 m3 de 
água nesse reservatório, que ficou completamente cheio, 
sem transbordar. A medida da altura desse reservatório é

(A)	 1,5 m.

(B)	 1,8 m.

(C)	 2 m.

(D)	 2,5 m.

(E)	 3 m.

R a sc  u nho 
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Conhecimentos Específicos

21.	Acerca do artigo do Código de Ética dos Profissionais de 
Enfermagem que dispõe sobre “recusar-se a executar 
atividades que não sejam de sua competência técnica, 
científica, ética e legal ou que não ofereçam segurança 
ao profissional, à pessoa, à família e à coletividade”,  
assinale a alternativa correta.

(A)	 Trata-se da convenção coletiva de trabalho, especifi-
cada nesse item que declara ações específicas para 
profissionais de nível técnico.

(B)	 Consta entre os artigos sobre proibições das rela-
ções com as organizações empregadoras.

(C)	 Acompanha o artigo que trata sobre os direitos,  
incluindo o acesso às informações necessárias ao 
exercício profissional.

(D)	 Está contido onde se faz menção ao dever de dispo-
nibilizar os serviços profissionais em casos de catás-
trofes, desde que haja o pleito de vantagens pessoais.

(E)	 Denominada imperícia, esse artigo orienta a cassa-
ção do direito ao exercício profissional, uma vez que 
não há possibilidade de recusa à execução de ativi-
dades.

22.	Segundo Laccort e Oliveira, o “trabalho em equipe é uma 
ferramenta do processo de trabalho em saúde e requer 
de todos os membros a composição de um conjunto de 
instrumentos para construir e consolidar espaços de 
troca entre os profissionais, estimulando os vínculos. A  
enfermagem é um trabalho humano que tem finalidade 
de cuidar. O trabalho em equipe na área de enfermagem 
é fundamental, sem equipe não há trabalho”.

A respeito da equipe de trabalho, assinale a alternativa 
correta sobre o tema.

(A)	 A discussão de caso clínico deve ocorrer entre pro-
fissionais da mesma categoria e profissão, para 
manter separadas as condutas, por exemplo, de  
fisioterapeutas e equipe de enfermagem.

(B)	 O trabalho em equipe tem indicação de aplicação 
como método em serviços onde já há acreditação 
e certificação, uma vez que demanda treinamentos  
de habilidades de comunicação e aceitação desse 
modelo pelos pacientes.

(C)	 A complexidade do objeto de intervenção em saúde 
no trabalho em enfermagem inviabiliza o trabalho em 
equipe, já que não podem ocorrer divergências de 
opiniões para além da sobrecarga de trabalho.

(D)	 A atuação articulada de equipe multiprofissional vem 
sendo adotada há alguns anos, favorecendo a apli-
cação da integralidade, construindo saberes e práti-
cas que podem ir além do modelo biomédico.

(E)	 Trabalho interprofissional para ser exercido deman-
da formação específica e certificada, estrutura arqui-
tetônica e organizacional para tal.

18.	Uma instrumentadora de cirurgia, ao manusear um bisturi 
usado pelo cirurgião, tem a luva danificada e sofre um 
pequeno ferimento corto-contuso. Em relação à notifica-
ção ao Sistema de Informação de Agravos de Notificação 
(SINAN), assinale a alternativa correta.

(A)	 Como não é caso incapacitante, não se trata de aci-
dente de trabalho.

(B)	 O caso deve ser notificado como acidente de trabalho 
com exposição a material biológico no prazo de uma 
semana.

(C)	 O caso deve ser notificado como acidente de trabalho 
se houver evidências de algum adoecimento decor-
rente do evento.

(D)	 O caso deve ser notificado como acidente de trabalho 
imediatamente, devido à gravidade do ocorrido.

(E)	 Caso haja alguma complicação ou desdobramento 
clínico, o caso deve ser notificado como acidente de 
trabalho em qualquer momento.

19.	Para calcular o coeficiente de mortalidade infantil em uma 
dada comunidade em um determinado ano, é suficiente 
ter dados sobre óbitos de crianças

(A)	 até 28 dias de idade e número de nascidos vivos.

(B)	 até 12 meses de idade e população total da comu-
nidade.

(C)	 até 12 meses de idade e número de nascidos vivos.

(D)	 de 0 a 6 dias de vida e número de nascidos vivos.

(E)	 entre 7 e 27 dias de vida e número de nascidos vivos.

20.	Assinale a principal via de transmissão do SARS-CoV-2.

(A)	 Sexual.

(B)	 Endovenosa.

(C)	 Secreções corpóreas de pessoas infectadas em  
situação de rua.

(D)	 Superfícies de bancos de praças públicas.

(E)	 Perdigotos e aerossóis de pessoas infectadas.
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26.	Sobre a vacina contra o rotavírus humano, é correto afir-
mar que

(A)	 se compõe de dose única, com vírus inativado e  
administração subcutânea.

(B)	 é dividida em três doses e um reforço, com intervalos 
mínimos de seis meses.

(C)	 tem aplicação via intradérmica e está contida na  
vacina tríplice viral.

(D)	 a idade máxima para iniciar a vacinação com a pri-
meira dose é 3 meses e 15 dias.

(E)	 tem aplicação via intramuscular e duas doses, sendo 
o esquema iniciado aos 4 meses.

27.	Dos antissépticos disponíveis, qual deve ser o recomen-
dado para o preparo do procedimento de sondagem  
vesical de demora?

(A)	 Óxido de etileno.

(B)	 Clorexidina aquosa.

(C)	 Quaternário de amônio.

(D)	 Álcool 70%.

(E)	 Lidocaína.

28.	A diretoria colegiada da Agência Nacional de Vigilância 
Sanitária (Anvisa) aprovou o documento técnico que dis-
põe sobre os requisitos de boas práticas para produtos 
para saúde, a RDC no 15 de 2012. Sobre essas práticas e 
os cuidados com equipamentos que entram contato com 
mucosa íntegras potencialmente colonizadas, assinale a 
alternativa correta.

(A)	 São artigos não críticos de conformação complexa.

(B)	 Devem ser submetidos ao processo de limpeza em 
lavadora ultrassônica.

(C)	 São denominados artigos críticos, exigindo dupla  
assepsia.

(D)	 A esterilização das mãos constitui essencial cumpri-
mento para processar artigos.

(E)	 Exigem desinfecção de alto nível, no mínimo.

23.	Em uma enfermaria neurológica, é comum – no preen-
chimento da admissão – a verificação de uma escala que 
avalia o estado de consciência, pontuando padrões de 
abertura ocular, resposta verbal e resposta motora. Trata-
-se da escala de

(A)	 Phillip.

(B)	 Heimlich.

(C)	 Allen.

(D)	 Cincinnati.

(E)	 Glasgow.

24.	Assinale a alternativa que representa estratégia(s) 
protetiva(s) para melhor manejo de situações de crise em 
saúde mental.

(A)	 Genética e uso de medicamentos.

(B)	 Estigma e vulnerabilidade social.

(C)	 Internação compulsória e plano privado de saúde.

(D)	 Privacidade e ausência de contratualidade.

(E)	 Projeto terapêutico singular articulado com rede de 
atenção psicossocial.

25.	Entre as ações relacionadas à promoção da amamenta-
ção, está a mediação de grupos de orientação às famí-
lias. Você está compondo o grupo que auxilia pessoas 
com dúvidas e é abordado por uma senhora, que pergun-
ta sobre a possibilidade de o leite materno de sua nora 
estar fraco, por apresentar aspecto ralo e de coloração 
amarelada. Nesse sentido, assinale a alternativa correta.

(A)	 No período pós-parto, hormônios estimulam a secre-
ção do colostro, de aspecto tal como o descrito pela 
senhora e de grande importância para a imunidade.

(B)	 O leite materno com o aspecto descrito é denomi
nado maduro, por conter já menor quantidade de  
lactoferrina e imunoglobulina A.

(C)	 A secreção desse tipo de leite ocorre quando há  
déficit nutricional no organismo materno, devendo a 
mãe buscar atendimento, e o bebê, receber comple-
mento lácteo.

(D)	 Trata-se de um fenômeno chamado galactopoiese, 
sugestivo de problemas imunológicos no bebê.

(E)	 Denomina-se colostro, o leite que varia em sua com-
posição, tem propriedades constipantes e é secre
tado até os seis meses de vida do bebê.
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31.	A ventilação mecânica invasiva na UTI pediátrica é um 
procedimento comum e que pode ser realizada por meio 
de uma cânula orotraqueal, cânula nasotraqueal ou 
traqueostomia. De acordo com o Conselho Federal de 
Enfermagem (COFEN), o manejo da ventilação mecâ
nica constitui prática avançada de Enfermagem estando 
o técnico de enfermagem apto a realizar

(A)	 a montagem, testagem e instalação de aparelhos 
de ventilação mecânica invasiva em pacientes 
pediátricos.

(B)	 a monitorização, a checagem de alarmes, o ajuste 
inicial e o manejo dos parâmetros da ventilação 
mecânica invasiva.

(C)	 a coleta de sangue arterial para fins de monitori
zação gasométrica e respiratória.

(D)	 a aspiração das vias aéreas de acordo com as  
técnicas corretas de controle de infecção e higiene 
oral conforme prescrição de enfermagem.

(E)	 a realização e/ou prescrição de higiene bucal, 
incluindo o uso do gluconato de clorexidina 0,12% 
ou outras soluções antissépticas cientificamente 
recomendadas.

32.	A Iniciativa Hospital Amigo da Criança (IHAC) tem cresci-
do, com mais de 20 mil hospitais credenciados em mais 
de 156 países nos últimos 15 anos. Ações visando esti-
mular os hospitais e as maternidades no país a se tor-
narem “Amigos da Criança” são coordenadas no Brasil 
pela Área de Saúde da Criança do Ministério da Saúde. 
Os estabelecimentos de saúde, para se tornarem HAC, 
precisam ser submetidos à avaliação com base no cum-
primento dos critérios globais. Quais critérios a seguir 
fazem parte dos “Dez passos para o sucesso do aleita-
mento materno”?

(A)	 Informar todas as gestantes sobre as vantagens e o 
manejo do aleitamento materno, ajudar as mães a 
iniciar a amamentação na primeira meia hora após o 
parto, praticar o alojamento conjunto.

(B)	 Encorajar o aleitamento sob livre demanda, dar bicos 
artificiais ou chupetas a crianças amamentadas no 
peito, ter uma norma escrita sobre aleitamento 
materno que deverá ser rotineiramente transmitida a 
toda equipe de cuidados de saúde.

(C)	 Treinar toda a equipe de cuidados de saúde, encora-
jar o aleitamento sob livre demanda, dar bicos artifi-
ciais ou chupetas a crianças amamentadas no peito.

(D)	 Encorajar a formação de grupos de apoio à amamen-
tação, para onde as mães devem ser encaminhadas 
logo após a alta do hospital ou ambulatório, encorajar 
o aleitamento sob livre demanda, dar bicos artificiais 
ou chupetas a crianças amamentadas no peito.

(E)	 Não dar aos recém-nascidos nenhum outro alimento 
ou bebida além do leite materno, a não ser que seja 
prescrito pelo médico, evitar o aleitamento sob livre 
demanda, ajudar as mães a iniciar a amamentação 
na primeira meia hora após o parto.

29.	Assinale a alternativa que completa, correta e respectiva-
mente as lacunas do texto a seguir:

A Política Nacional de Atenção              se propõe a 
abranger um conjunto de ações em saúde, abrangendo 
prevenção, promoção, tratamento, reabilitação, diagnós-
tico, reabilitação, desenvolvendo impacto nos determi-
nantes e              de saúde. Um exemplo comum é 
a atuação de grupos de doenças crônicas não transmis-
síveis, como as cardiovasculares, respiratórias, neopla-
sias e             .

(A)	 Básica … condicionantes … diabetes

(B)	 Primária … intervenções … hepáticas

(C)	 Básica … auditorias … arboviroses

(D)	 Total … tecnologias … cerebrais

(E)	 Básica … auditorias … covid-19

30.	Sobre os princípios e diretrizes do Sistema Único de  
Saúde (SUS), assinale a alternativa correta.

(A)	 Fica vedado ao usuário de plano ou convênio priva-
do, a utilização do ambulatório de especialidades e 
da unidade básica de saúde do território.

(B)	 A participação da comunidade só é permitida  
mediante regulamentação de grupos inscritos nas 
conferências nacionais, estaduais e municipais de 
saúde.

(C)	 A universalidade de acesso e a integralidade da  
assistência devem ser garantidas em todos os níveis 
de complexidade.

(D)	 A centralização político-administrativa prevista na 
Constituição evita diferenças entre o acesso a equi-
pamentos de saúde nos diferentes municípios bra-
sileiros.

(E)	 Meio ambiente e saneamento básico devem ser tra-
tados por seus respectivos ministérios, uma vez que 
o SUS já abarca muitos recursos.
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35.	 A equipe da UTI pediátrica atendeu a uma parada car-
diorrespiratória de um paciente de 1 ano e 8 meses e, 
após realizar as manobras, a criança recuperou os sinais 
vitais. Após 3 dias, ela foi diagnosticada com encefalopatia 
hipóxico-isquêmica e foi submetida à investigação de mor-
te encefálica. Segundo o protocolo de morte encefálica no 
Brasil, são necessários dois exames clínicos. Qual o inter-
valo de tempo entre esses exames para esse paciente?

(A)	 Intervalo de 48 horas entre os exames clínicos.

(B)	 Intervalo de 24 horas entre os exames clínicos.

(C)	 Intervalo de 12 horas entre os exames clínicos.

(D)	 Intervalo de 6 horas entre os exames clínicos.

(E)	 Intervalo de 2 horas entre os exames clínicos.

36.	Paciente de 10 anos, internado na UTI Pediátrica há  
20 dias, passa a apresentar sinais de Insuficiência renal 
e é indicado hemodiálise. Quais os cuidados do técnico 
de enfermagem ao paciente pediátrico em hemodiálise?

(A)	 Observar sinais de infecção na inserção do cateter 
de Shilley, realizar curativo quando necessário com 
técnica limpa, realizar balanço hídrico rigoroso.

(B)	 Realizar balanço hídrico rigoroso, pesar o paciente 
diariamente quando não houver restrições e realizar 
o controle rigoroso dos sinais vitais.

(C)	 Pesar o paciente diariamente quando não houver 
restrições, realizar curativo quando necessário com 
técnica limpa e proporcionar medidas de conforto.

(D)	 Realizar balanço hídrico durante a hemodiálise, pesar 
o paciente diariamente quando não houver restrições 
e analisar os resultados dos exames laboratoriais.

(E)	 Realizar curativo quando necessário com técnica 
limpa, observar sinais de infecção na inserção do 
cateter de Shilley e realizar balanço hídrico rigoroso.

37.	Em um ambiente de Terapia Intensiva, o uso de drogas 
vasoativas é muito comum e essencial no tratamento de 
diversas complicações de inúmeras patologias. Quais os 
cuidados de enfermagem com o paciente que está rece-
bendo droga vasoativa contínua?

(A)	 Controle rigoroso dos sinais vitais, infusão com equi-
po microgotas com controle rigoroso do gotejamento 
e atentar-se aos sinais de hipotensão.

(B)	 Controle rigoroso dos sinais vitais, preparo da solu-
ção exclusivamente em soro glicosado 5% para evi-
tar hipoglicemia e atentar-se a sinais de hipotensão.

(C)	 Administração por via intravenosa preferencialmente 
via central, controle rigoroso dos sinais vitais e admi-
nistração por bomba de infusão.

(D)	 Controle rigoroso do débito urinário, realizar sinais 
vitais de 4h em 4h e infusão com equipo microgotas 
com controle do gotejamento.

(E)	 Controle do débito cardíaco, administração por bom-
ba de infusão com controle rigoroso e controle dos 
sinais vitais a cada 6 horas.

33.	Na fase em que a morte se torna inevitável, prevalece 
os cuidados paliativos e a prioridade se torna o alívio do 
sofrimento, a não a maleficência. No caso de crianças, 
o princípio da autonomia deve ser exercido pela família 
ou seu responsável legal, buscando a defesa dos seus 
melhores interesses. Segundo os aspectos relacionados 
aos cuidados paliativos, é correto afirmar:

(A)	 deve-se realizar uma abordagem simples e especí
fica de apenas um profissional.

(B)	 consiste no cuidado ativo e abrangente com o corpo, 
mente e espírito da criança, proporcionando apoio à 
família.

(C)	 começa apenas no final da doença, independente-
mente de a criança receber ou não tratamento para 
controlar a doença subjacente.

(D)	 deve-se evitar adaptações conforme nível de desenvol-
vimento da criança e conforme os valores familiares.

(E)	 é de responsabilidade de instituições específicas a 
prática desses cuidados.

34.	Paciente com 5 anos de idade, masculino, foi admitido 
na UTI Pediátrica por bronquiolite, mantendo máscara 
de oxigênio não reinalante a 10 L/min e monitorização 
cardíaca com sinais vitais estáveis. Após 4 horas da 
sua admissão, ele apresenta parada cardiorrespiratória. 
Segundo as diretrizes internacionais da American Hearth 
Association (AHA 2015 – 2020), quais as medidas para 
essa situação?

(A)	 Comprimir forte (no mínimo 1/3 do diâmetro ante-
roposterior do tórax) e rápido (no mínimo 100 com-
preensões/min) e permitir o retorno torácico, manter 
ventilação excessiva (rápida e forte), acionar o servi-
ço de psicologia para os pais.

(B)	 Minimizar as interrupções nas compressões (menos 
que 10s), administrar epinefrina a cada ciclo de 
compressões, se o paciente não estiver com via 
aérea avançada, fazer a relação de 30 compressões 
para cada 2 ventilações com um único socorrista e  
15 compressões para cada 2 ventilações quando 
houver dois socorristas.

(C)	 Comprimir forte (no mínimo 1/3 do diâmetro antero-
posterior do tórax) e rápido (100 a 120 compreen-
sões/min) e permitir o retorno torácico, evitar ven-
tilação excessiva, administrar epinefrina e repetir a 
cada 3 a 5 minutos conforme solicitação médica.

(D)	 Se o paciente não estiver com via aérea avança-
da, fazer a relação compressões x ventilações de  
30:2 com um único socorrista e 15:2 com pelo menos 
dois socorristas, evitar ventilação excessiva, admi-
nistrar epinefrina a cada ciclo de compressões.

(E)	 Manter ventilação excessiva (rápida e forte), acionar 
o serviço de psicologia para os pais, comprimir forte 
(no mínimo 1/3 do diâmetro anteroposterior do tórax) 
e rápido (100 a 120 compreensões/min) e permitir o 
retorno torácico.
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40.	A administração intravenosa de hemocomponentes é 
indicada para pacientes que sofreram perda sanguínea 
significativa ou alterações hematológicas decorrentes de 
doenças ou procedimentos. De acordo com a Resolução 
do COFEN vigente, em relação à transfusão de hemo-
componentes, o técnico de enfermagem deve

(A)	 registrar o procedimento realizado e retornar para 
verificar os sinais do paciente após 15 minutos do 
início da infusão.

(B)	 registrar o procedimento no prontuário do paciente e 
verificar a temperatura corpórea a cada 30 minutos 
durante a infusão do hemocomponente.

(C)	 verificar a temperatura corpórea a cada 30 minutos e 
se houver alteração interromper a infusão do hemo-
componente.

(D)	 permanecer junto ao paciente nos primeiros 10 minu-
tos após a instalação para identificar possíveis sinais 
de reações adversas.

(E)	 permanecer junto ao paciente e verificar os sinais 
vitais, se houver queixa de dor no local da infusão.

38.	A sistematização da assistência de enfermagem é uma 
obrigação da equipe de enfermagem na prestação de 
suas atividades. Segundo o COFEN, é de responsabili-
dade do técnico de enfermagem realizar

(A)	 prescrição de enfermagem para planejamento dos 
cuidados do paciente, devidamente assinada e 
carimbada.

(B)	 diagnóstico de enfermagem para identificação dos 
riscos do paciente durante a internação hospitalar, 
devidamente assinado e carimbado.

(C)	 evolução de enfermagem que deverá ser realizada 
no mínimo a cada 24 horas informando a evolução 
do paciente, assim como os cuidados prestados, 
devidamente assinada e carimbada.

(D)	 exame físico para identificação de anormalidades 
fisiológicas e verificação dos riscos de infecções 
associados aos dispositivos, devidamente assinado 
e carimbado.

(E)	 anotação de enfermagem contendo as informações 
dos cuidados prestados aos pacientes, utilizando ter-
mos técnicos e reconhecidos, devidamente assinada 
e carimbada.

39.	A escala de Braden-Q é um instrumento utilizado para 
avaliar o risco do desenvolvimento de lesão por pressão 
em pacientes pediátricos. Quais os cuidados de enferma-
gem para o paciente com alto risco de desenvolver lesão 
por pressão?

(A)	 Manter a pele livre do excesso de umidade, eliminar 
pressão secundária por dispositivos tecnológicos, 
utilizar o lençol para mover a criança, evitando movê-
-la pelo braço.

(B)	 Manter o corpo da criança em posição de alinha
mento neutro, manter a pele úmida para devida 
hidratação, eliminar pressão secundária por disposi-
tivos tecnológicos.

(C)	 Massagear proeminências ósseas quando hipere-
miadas, utilizar o momento do banho para avaliar a 
pele, mover sempre a criança pelos braços para evi-
tar cisalhamento.

(D)	 Manter a pele úmida para devida hidratação, mas-
sagear proeminências ósseas quando hiperemiadas, 
realizar mudança de decúbito de 2h em 2h.

(E)	 Manter a cabeceira da cama elevada no mínimo 30º, 
realizar mudança de decúbito de 2h em 2h, mover a 
criança sempre pelos braços para evitar cisalhamento.
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