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concurso público

038. 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 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 o texto, para responder às questões de números 01 a 08.

O lugar de estudo era isso. Os alunos se imobilizavam 
nos bancos: cinco horas de suplício, uma crucificação. Não 
há prisão pior que uma escola primária do interior. A imobili-
dade e a insensibilidade me aterraram. Abandonei os cader-
nos, não deixei que as moscas me comessem.

Assim, aos nove anos, ainda não sabia ler.
Ora, uma noite, depois do café, meu pai me mandou bus-

car um livro que deixara na cabeceira da cama. Novidade: 
meu velho nunca se dirigia a mim. E eu, engolido o café, 
beijava-lhe a mão, porque isso era praxe, mergulhava na 
rede e adormecia. Então, espantado, entrei no quarto, peguei 
com repugnância o antipático objeto e voltei à sala. Aí recebi 
ordem para me sentar e abrir o volume.

Meu pai determinou que eu principiasse a leitura. Prin-
cipiei. Mastigando as palavras, gaguejando, gemendo uma 
cantilena medonha, indiferente à pontuação, saltando linhas, 
alcancei o fim da página, sem ouvir gritos. No meio do capí-
tulo meu pai pôs-se a conversar comigo, perguntou-me se eu 
estava compreendendo o que lia. Explicou-me que se trata-
va de uma história, exigiu atenção e resumiu a parte já lida. 
Traduziu-me em linguagem de cozinha diversas expressões 
literárias. Alinhei o resto do capítulo, diligenciando penetrar o 
sentido da prosa confusa. E uma luzinha quase imperceptível 
surgia longe, apagava-se, ressurgia, vacilante, nas trevas do 
meu espírito.

Recolhi-me preocupado: os fugitivos, os lobos, o lenhador 
e outros personagens da história agitaram-me o sono. Dormi 
com eles, acordei com eles. À noite meu pai pediu novamente 
o volume, e a cena da véspera se reproduziu: leitura emper-
rada, mal-entendidos, explicações. Na terceira noite fui buscar 
o livro espontaneamente, mas o velho estava sombrio e silen-
cioso. E, no dia seguinte, quando me preparei para moer a 
narrativa, afastou-me com um gesto, carrancudo.

Nunca experimentei decepção tão grande. Era como se 
tivesse descoberto uma coisa muito preciosa e de repente a 
maravilha se quebrasse. E o homem que a reduziu a cacos, 
depois de me haver ajudado a encontrá-la, não imaginou a 
minha desgraça. A princípio foi desespero, sensação de per-
da e ruína, em seguida uma longa covardia, a certeza de 
que as horas de encanto eram boas demais para mim e não 
podiam durar.

(Graciliano Ramos. Infância. 5. ed. São Paulo:  
Livraria Martins Editora, 1961. Excerto adaptado)

01.	A surpresa do narrador diante da solicitação do pai para 
que lhe trouxesse um livro deveu-se

(A)	 à reconhecida dificuldade do pai, praticamente anal-
fabeto, para praticar qualquer leitura.

(B)	 ao receio que ele tinha do quarto do pai, cujo aspecto 
sombrio lhe causava desconforto.

(C)	 à novidade desse acontecimento, já que era muito 
precária a comunicação entre ele e o pai.

(D)	 à decisão do pai de permitir-lhe manusear os livros da 
casa, algo que ele desejava muito até aquela ocasião.

(E)	 à disposição do pai em atender-lhe o desejo num 
horário em que costumava estar dormindo.

02.	No tocante à experiência vivida com seu pai na descober-
ta da leitura, o narrador conclui que tal passagem

(A)	 foi positiva, tendo prevalecido as lembranças do 
empenho desajeitado do pai para levá-lo a com
preender o sentido do que estava lendo.

(B)	 constituiu uma tentativa do pai de aproximar-se dele, 
frustrada pela sua incapacidade em reconhecer a 
sinceridade desse ato do pai.

(C)	 mostrou-se desastrosa, na medida em que ao medo 
que sentia do pai passou a somar-se o que lhe des-
pertava os personagens da história.

(D)	 resultou em frustração, com a forma brusca como o 
pai passa a negar-lhe os momentos aprazíveis que 
lhe vinha proporcionando.

(E)	 trouxe-lhe a segurança de que precisava e, ao fim, 
dissiparam-se todas as suas desconfianças em rela-
ção ao novo estado de espírito do pai.

03.	Considerando o sentido que os dois-pontos (:) estabele-
cem na frase “Recolhi-me preocupado: os fugitivos, os 
lobos, o lenhador e outros personagens da história agita-
ram-me o sono…”, eles podem ser corretamente substi-
tuídos pelo termo:

(A)	 pois.

(B)	 mas.

(C)	 quando.

(D)	 todavia.

(E)	 portanto.

04.	Na seguinte frase do texto, o pai do narrador é caracteri-
zado de maneira negativa:

(A)	 E eu, engolido o café, beijava-lhe a mão, porque isso 
era praxe, mergulhava na rede e adormecia.

(B)	 Meu pai determinou que eu principiasse a leitura. 
Principiei. Mastigando as palavras, gaguejando…

(C)	 ... meu pai pôs-se a conversar comigo, perguntou-
-me se eu estava compreendendo o que lia.

(D)	 Explicou-me que se tratava de uma história, exigiu 
atenção e resumiu a parte já lida.

(E)	 Na terceira noite fui buscar o livro espontaneamente, 
mas o velho estava sombrio e silencioso.



4PBSA2101/038-Enfermeiro Confidencial até o momento da aplicação.

05.	Considere as seguintes frases do texto:

•  �A imobilidade e a insensibilidade me aterraram.
•  �Principiei. Mastigando as palavras, gaguejando…
•  �Alinhei o resto do capítulo, diligenciando penetrar o 

sentido da prosa…

Os termos em destaque nas frases são empregados 
como sinônimos, respectivamente, de

(A)	 atemorizaram; pronunciando com pouca clareza; 
empenhando-se para.

(B)	 surpreenderam; compreendendo vagamente; prepa-
rando-se para.

(C)	 aterrorizaram; emitindo involuntariamente; desistin-
do de.

(D)	 motivaram; lendo com dificuldade; atentando para.

(E)	 chocaram; pronunciando com rapidez; furtando-se de.

06.	O termo destacado na frase “… peguei com repugnância 
o antipático objeto e voltei à sala.” forma uma expressão 
indicativa de

(A)	 tempo.

(B)	 modo.

(C)	 dúvida.

(D)	 finalidade.

(E)	 intensidade.

07.	A seguinte frase do texto caracteriza-se pelo emprego de 
palavras ou expressões em sentido figurado:

(A)	 Ora, uma noite, depois do café, meu pai me mandou 
buscar um livro que deixara na cabeceira da cama.

(B)	 Meu pai determinou que eu principiasse a leitura. 
Principiei.

(C)	 No meio do capítulo meu pai pôs-se a conversar 
comigo, perguntou-me se eu estava compreendendo 
o que lia.

(D)	 Explicou-me que se tratava de uma história, exigiu 
atenção e resumiu a parte já lida.

(E)	 E uma luzinha quase imperceptível surgia longe, 
apagava-se, ressurgia, vacilante, nas trevas do meu 
espírito.

08.	O emprego das vírgulas na frase “… uma noite, depois do 
café, meu pai me mandou buscar um livro que deixara na 
cabeceira da cama.” atende à mesma regra de pontua-
ção da norma-padrão da língua que se verifica em:

(A)	 … espantado, entrei no quarto, peguei com repug-
nância o antipático objeto…

(B)	 Mastigando as palavras, gaguejando, gemendo uma 
cantilena medonha…

(C)	 … os fugitivos, os lobos, o lenhador e outros perso-
nagens da história agitaram-me o sono.

(D)	 … e a cena da véspera se reproduziu: leitura emper-
rada, mal-entendidos, explicações.

(E)	 E, no dia seguinte, quando me preparei para moer a 
narrativa…”.

Leia o texto para responder às questões de números 09 e 10.

O último censo da educação superior brasileira deixa 
claro que o sistema de ensino superior está com dificuldades 
que          se arrastando ao longo dos últimos anos.

Com a crise sanitária da Covid-19, os problemas fica-
ram mais            e foram              pela aceleração 
na queda do número de alunos matriculados e pelos altos 
índices de evasão, criando uma situação              para 
grande parcela de instituições, principalmente às de pequeno 
porte do setor privado. Certamente o momento atual se apre-
senta como uma boa oportunidade para o início de grandes 
projetos de transformação institucional.
(Oscar Hipólito. Redes de colaboração: uma estratégia para o ensino superior. 

Folha de S.Paulo, Caderno Opinião. 07.04.2021. Adaptado)

09.	Em conformidade com as regras de concordância da 
norma-padrão da língua, as lacunas do texto devem ser 
preenchidas, respectivamente, com:

(A)	 vêm … evidentes … escancarados … insustentável

(B)	 vem … evidentes … escancarados … insustentáveis

(C)	 vêm … evidente … escancarado … insustentável

(D)	 vem … evidente … escancarados … insustentáveis

(E)	 vêm … evidente … escancarados … insustentáveis

10.	 Assinale a alternativa em que, na redação escrita a partir 
do texto, a colocação do pronome atende à norma-padrão 
da língua portuguesa.

(A)	 Se arrastam nos últimos anos as dificuldades enfren-
tadas pelo sistema de ensino superior.

(B)	 Com a crise sanitária, acentuaram-se as dificuldades 
enfrentadas pelas universidades.

(C)	 A queda nas matrículas no ensino superior não res-
tringe-se mais a poucas instituições.

(D)	 A situação atual já revela-se uma oportunidade de 
transformação das instituições.

(E)	 Algumas instituições têm mostrado-se melhor prepa-
radas para lidar com a atual crise.
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Matemática

11.	 Alfredo escolheu 5 número inteiros, distintos e menores 
ou iguais a 30. Ao somar esses números, ele obteve 139. 
Logo, o menor número escolhido por Alfredo foi

(A)	 26.

(B)	 25.

(C)	 24.

(D)	 23.

(E)	 22.

12.	Em um museu, três visitantes estavam observando a úni-
ca múmia em exposição até que, às 14h, cada um foi 
observar alguma outra obra. Esses visitantes continua-
ram a voltar até a múmia em intervalos de tempo regula-
res, de maneira que um deles voltava a cada 16 minutos, 
outro a cada 18 minutos e o terceiro a cada 24 minutos. 
A primeira vez, após às 14h, que esses três visitantes 
voltaram ao mesmo tempo até a múmia foi às

(A)	 14h48.

(B)	 15h44.

(C)	 16h24.

(D)	 17h.

(E)	 17h36.

13.	Em um hotel, todos os funcionários falam português, 30% 
deles são bilíngues e nenhum fala mais de dois idiomas. 
Considerando as mulheres bilíngues, 20 falam em inglês 
e 40 falam em espanhol. Os homens bilíngues falam em 
espanhol, mas nenhum fala em inglês. Nesse hotel, ape-
nas os três idiomas citados são falados e trabalham, no 
total, 200 homens e 240 mulheres. O total de homens 
que falam apenas em português é

(A)	 128.

(B)	 132.

(C)	 136.

(D)	 140.

(E)	 144.

R a s c u n h o
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14.	 Em busca de apoio para um projeto em uma universidade, 
6 alunos conseguiram 960 assinaturas em 4 horas de 
campanha. Se, com o mesmo rendimento, 8 alunos esti-
vessem buscando esse apoio, em 5 horas de campanha o 
número de assinaturas que eles conseguiriam seria

(A)	 1 540.

(B)	 1 560.

(C)	 1 580.

(D)	 1 600.

(E)	 1 620.

15.	Do total de alunos de uma sala de aula, um quinto possui 
2 irmãos, dois terços possui 1 irmão e os demais não 
possuem irmãos. Sabendo que não existe relação de 
parentesco entre esses alunos e que a soma dos núme-
ros de irmãos de todos esses alunos é igual a 48, o total 
de alunos dessa sala é

(A)	 24.

(B)	 30.

(C)	 36.

(D)	 39.

(E)	 45.

16.	Leonardo pratica corrida e ciclismo, e a cada dia ele trei-
na apenas uma dessas modalidades. A distância percor-
rida por dia quando ele está pedalando é de 52 km e a 
distância diária nos treinos de corrida é de 12 km. Se, 
em 40 dias, a soma das distâncias percorridas nas duas 
modalidades foi igual a 1 560 km, a diferença entre o 
número de dias pedalando e o número de dias correndo é

(A)	 6.

(B)	 8.

(C)	 10.

(D)	 12.

(E)	 14.

17.	Uma empresa aluga triciclos e bicicletas para passeios 
em um parque. Atualmente, na frota dessa empresa, para 
cada 3 triciclos há 8 bicicletas e o proprietário pretende 
comprar mais 40 triciclos, fazendo com que para cada tri-
ciclo haja 2 bicicletas. O numero atual de bicicletas mais 
triciclos é igual a

(A)	 430.

(B)	 440.

(C)	 450.

(D)	 460.

(E)	 470.

R a s c u n h o
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18.	André tem o dobro da idade de Beto, e Beto tem 20 anos 
a mais que Carla. Sendo a média aritmética das idades 
dessas três pessoas igual a 24 anos, a idade de Carla, 
em anos, é

(A)	 3.

(B)	 13.

(C)	 23.

(D)	 33.

(E)	 43.

19.	Em um retângulo ABCD, o lado AD mede o dobro do lado 
CD. No interior desse retângulo, está um ponto E de ma-
neira que a área do quadrilátero AECD é 42 cm2, confor-
me mostra a figura.

Sendo as distâncias do ponto E aos lados AD e CD res-
pectivamente iguais a 2 cm e 10 cm, a área do retângulo 
ABCD, em cm2, é

(A)	 60.

(B)	 66.

(C)	 72.

(D)	 78.

(E)	 84.

20.	Um triângulo equilátero tem o mesmo perímetro de um 
octógono cujos lados têm todos a mesma medida. Se 
cada lado desse triângulo mede 8 cm, cada um dos lados 
do octógono mede

(A)	 1,5 cm.

(B)	 2 cm.

(C)	 2,5 cm.

(D)	 3 cm.

(E)	 3,5 cm.

R a s c u n h o
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Política de Saúde

21.	Assinale a alternativa correta sobre as Redes de Atenção 
à Saúde.

(A)	 Seus limites geográficos são os de uma determinada 
região de saúde.

(B)	 Os entes federativos devem definir a população 
usuária das ações e serviços, entre outros.

(C)	 O rol de ações e serviços a serem ofertados são 
definidos pelo Ministério da Saúde.

(D)	 Os critérios de acessibilidade e a escala para con-
formação dos serviços são definidos pelo Conselho 
Nacional de Saúde.

(E)	 Sua implementação tem sido vista como uma estru-
tura de funcionamento paralela ao SUS.

22.	A VIII Conferência Nacional de Saúde é um marco no 
processo da Reforma Sanitária no Brasil. Tinha como 
eixos de discussão:

(A)	 saúde como direito universal, reformulação do sis-
tema nacional de saúde e financiamento do setor 
saúde.

(B)	 saúde como direito universal, papel da sistema de 
saúde suplementar e financiamento do setor saúde.

(C)	 saúde como direito inerente à cidadania, aos direitos 
sociais e ao Estado, financiamento da seguridade 
social e participação do setor privado na gestão do 
sistema de saúde.

(D)	 saúde como direito humano, papel dos profissionais 
de saúde como protagonistas transformadores do 
sistema de saúde e participação da sociedade no 
sistema de saúde.

(E)	 saúde como direito universal, participação da comu-
nidade na gestão do sistema de saúde e parceria 
público-privada como forma de aumentar a eficiência 
do setor saúde.

23.	O desenvolvimento da maioria dos cânceres ocorre ao 
longo de muitos anos. Assinale a alternativa correta refe-
rente a algumas ações adequadas pelo Sistema Único de 
Saúde (SUS) com o objetivo de eliminar a exposição aos 
fatores determinantes da doença.

(A)	 Aprimorar a capacidade da Atenção Primária da 
Saúde (APS) em triar os casos de câncer e promover 
palestras aos usuários para que tenham informações 
corretas sobre a doença.

(B)	 Ampliar a rede de alta complexidade para que os ca-
sos de doença sejam tratados corretamente e man-
ter o acompanhamento necessário.

(C)	 Fortalecer as organizações de doentes e garantir 
seus direitos, por meio de participação nos conse-
lhos e nas conferências de saúde.

(D)	 Estimular as populações de risco a realizarem au-
toexame e a comparecerem a consultas médicas 
periodicamente.

(E)	 Fortalecer as ações da APS nas orientações de ali-
mentação saudável, nas estratégias para o controle 
do tabagismo, no estímulo de atividade física, na 
vacinação para HPV e hepatite.

24.	Uma colisão de ônibus deixa 5 pessoas feridas: o mo-
torista do ônibus tem uma fratura de perna; um senhor 
aposentado, que faz bicos esporádicos fazendo entregas 
para um escritório de advocacia, fratura a clavícula; uma 
empregada doméstica fratura o braço; dois adolescentes 
de 16 anos, ajudantes em uma obra, sofrem escoriações. 
Todos são encaminhados a um pronto atendimento do 
SUS e recebem assistência adequada a cada um dos 
casos.

Em face do exposto, assinale a alternativa correta no 
tocante à notificação no Sistema de Informação de 
Agravos de Notificação (SINAN).

(A)	 Apenas o caso do motorista de ônibus deve ser noti-
ficado como acidente de trabalho, pois é o único que 
tem vínculo formal de emprego.

(B)	 Como os adolescentes tiveram lesões leves, somen-
te os que tiveram lesões graves devem ter seus ca-
sos notificados como acidentes de trabalho.

(C)	 Todos os casos devem ser notificados como aciden-
tes do trabalho.

(D)	 Como no SINAN os acidentes no trajeto para o traba-
lho não são notificados, apenas o caso do motorista 
deve ser notificado.

(E)	 Apenas os casos dos adolescentes devem ser 
notificados como acidentes de trabalho, pois o 
registro de eventos em menores de idade inde
pende da gravidade.

25.	Assinale a alternativa que apresenta a situação de maior 
risco de infecção pelo SARS-CoV-2, considerando que 
as máscaras referidas estão em boas condições.

(A)	 Uma pessoa, usando máscara de tecido que recebe 
uma encomenda e se esquece de higienizar o pa-
cote.

(B)	 Uma pessoa que vai uma vez por semana à feira-
-livre, usando máscara de tecido.

(C)	 Uma pessoa, usando máscara de tecido, que recebe 
compras em casa, ao ar livre, de um entregador que 
já fez 10 entregas no dia.

(D)	 Uma pessoa, usando máscara de tecido, que en-
tra em uma farmácia com um outro cliente também  
usando máscara de tecido.

(E)	 Uma pessoa que trabalha com máscara de tecido 
em uma agência de banco.
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28.	 A população participa da gestão do SUS por meio dos 
Conselhos de Saúde (CS), que compreendem represen-
tantes de usuários, profissionais de saúde, prestadores de 
serviço e governo. A composição dos CS que deve aten-
der, entre outros itens, o critério de paridade, ou seja, em 
relação ao número total de conselheiros, a proporção de 
conselheiros que representam os usuários dos serviços de 
saúde, compreendendo os representantes de entidades e 
movimentos sociais de usuários do SUS, deve ser de

(A)	 10%.

(B)	 25%.

(C)	 35%.

(D)	 50%.

(E)	 75%.

Para responder às questões de números 29 e 30, considere 
o relato a seguir.

Em 27.08.2021, P.C., 23 anos, solteira, compareceu à 
unidade básica de saúde para primeira consulta de enferma-
gem de pré-natal. Informou ao enfermeiro que iniciara ativida-
de sexual há um ano, com seu namorado, único parceiro se-
xual e pai do bebê, havia parado de tomar anticoncepcional 
oral há quatro meses e se tratava de sua primeira gravidez. 
Mostrou-se preocupada porque nunca havia realizado o exa-
me preventivo do câncer de colo uterino e, há cerca de dez 
meses, havia apresentado uma pequena ferida indolor em 
grandes lábios que desaparecera sem tratamento, mas tinha 
medo de que pudesse voltar a aparecer. Durante a entrevista 
relatou ainda que seus ciclos menstruais eram regulares, com 
duração de 28 dias, e que a data de sua última menstruação 
fora 29.05.2021. Ao exame físico, o enfermeiro não constatou 
anormalidades, porém, ao realizar os testes rápidos, obteve 
resultado reagente para sífilis e não reagente para HIV.

29.	No momento da consulta, a idade gestacional (IG) calcu-
lada por meio da Regra de Näegele, e a data provável do 
parto (DPP) de P.C., são:

(A)	 IG = 116/7 semanas; DPP = 07.03.2022.

(B)	 IG = 126/7 semanas; DPP = 05.02.2022.

(C)	 IG = 124/7 semanas; DPP = 07.02.2022.

(D)	 IG = 126/7 semanas; DPP = 05.03.2022.

(E)	 IG = 116/7 semanas; DPP = 05.02.2022.

CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS

26.	De acordo com o Código de Ética dos Profissionais de 
Enfermagem, o enfermeiro deve revelar fato sigiloso de 
que tenha tomado conhecimento em razão da atividade 
profissional

(A)	 em situações de ameaça à vida e à dignidade e na 
defesa própria.

(B)	 quando intimado na condição de testemunha.

(C)	 quando se tratar de fato público.

(D)	 em caso de falecimento da pessoa envolvida.

(E)	 para os órgãos de responsabilização criminal em ca-
sos de violência doméstica e familiar contra mulher 
adulta, independentemente de sua autorização.

27.	Leia atentamente a notícia apresentada a seguir.

Ministério da Saúde insere pessoas 
com HIV em grupo prioritário da vacinação

Por Jovem Pan
30.03.2021

O Ministério da Saúde inseriu nesta segunda-feira, 29, 
pessoas vivendo com o HIV, de 18 a 59 anos, na lista de 
priorização da vacinação contra a Covid-19. Segundo nota 
técnica, a indicação é vacinar este grupo após encerrar a va-
cinação de pessoas de 60 a 64 anos. A Saúde afirma, no 
documento, que a intenção é “reduzir o impacto da pandemia 
nesse grupo, especialmente em relação ao risco de hospi-
talização e óbito. Pessoas com HIV, maiores de 60 anos, já 
estão contempladas na priorização por faixa etária.

O ministério também diz que a medida segue “novas 
evidências científicas” que apontam riscos de “desfechos 
negativos da Covid-19” neste grupo. As pessoas que vivem 
com HIV devem receber as doses na mesma etapa em que 
serão contemplados quem apresenta comorbidades, como 
diabetes, hipertensão e doenças cardiovasculares. Trata-se 
do maior grupo de risco do plano de imunização, com cerca 
de 18 milhões de pessoas.

Prefeitos e governadores podem traçar planos próprios, 
mas há um acordo entre o ministério e conselhos que re-
presentam secretários estaduais (Conass) e municipais 
(Conasems) para que seja seguido o plano nacional de va-
cinação. Segundo a Saúde, serão considerados na lista de 
prioridades todos os indivíduos que vivem com HIV, de 18 
a 59 anos, independentemente da contagem de linfócitos 
T-CD4+.

O início da vacinação para este grupo será informado por 
meio do Programa Nacional de Imunizações.

(https://jovempan.com.br/noticias/brasil/ministerio-da-saude- 
insere-pessoas-com-hiv-em-grupo-prioritario-da-vacinacao.html .  

Acesso em 05.07.2021. Adaptado)

A inclusão de pessoas vivendo com o HIV na lista de prio-
rização da vacinação contra a Covid-19 atende ao princí-
pio doutrinário do SUS de

(A)	 regionalização.

(B)	 longitudinalidade do cuidado.

(C)	 equidade.

(D)	 hierarquização.

(E)	 descentralização.
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32.	Ao desenvolver trabalho educativo em grupo sobre plane-
jamento familiar e anticoncepção, entre outras questões, 
o enfermeiro discute com os participantes os benefícios, 
indicações e contraindicações de métodos anticoncep-
cionais, esclarecendo que, de acordo com o preconizado 
pelo Ministério da Saúde,

(A)	 o uso concomitante dos preservativos feminino e 
masculino constitui medida eficaz como método anti-
concepcional e prevenção das infecções sexualmen-
te transmissíveis.

(B)	 o tabagismo em mulheres acima de 35 anos constitui 
uma contraindicação para o uso dos anticoncepcio-
nais hormonais combinados orais, pois, em qualquer 
idade, o fumo aumenta o risco para as doenças car-
diovasculares.

(C)	 o uso do diafragma é contraindicado para adolescen-
tes porque aumenta o risco de infecção devido as 
dificuldades em seu manuseio e colocação.

(D)	 os métodos comportamentais são recomendados 
para mulheres na pré-menopausa porque podem ser 
utilizados quando existe contraindicação para o uso 
de anticoncepcional hormonal combinado oral.

(E)	 a mulher que está amamentando pode e deve iniciar 
o uso de anticoncepcional injetável trimestral no 30º 
dia pós-parto normal ou cesárea.

33.	Entre outros aspectos relacionados à amamentação, as 
mães e familiares de bebês portadores de fenda labial, 
sem envolvimento do palato, devem ser orientados que

(A)	 devido ao risco de aspiração, o aleitamento materno 
por meio da sucção da mama está contraindicado.

(B)	 para evitar broncoaspiração, o recém-nascido deve 
ser alimentado com leite materno oferecido apenas 
em conta-gotas ou colher de chá.

(C)	 a aplicação de compressas frias nas mamas viabiliza 
uma boa pega pelo bebê.

(D)	 o posicionamento do mamilo em direção ao lado da 
fenda facilita a pega e a sucção do mamilo pelo bebê.

(E)	 no transcorrer da mamada, a oclusão da fenda com 
o dedo da mãe minimiza as dificuldades apresenta-
das pelo bebê.

30.	Frente à obtenção de resultado reagente para sífilis, a 
conduta do enfermeiro deve compreender, entre outras 
ações,

(A)	 repetir o teste rápido em 72 horas para confirmação 
do resultado.

(B)	 solicitar exame treponêmico, como FTA-Abs ou ELI-
SA, para confirmação do diagnóstico de sífilis, antes 
de iniciar o tratamento.

(C)	 solicitar exame não treponêmico, como VDRL, para 
confirmação do diagnóstico de sífilis, antes de iniciar 
o tratamento.

(D)	 por se tratar de gestante, iniciar o tratamento com 
benzilpenicilina benzatina, 2,4 milhões UI, IM, uma 
vez por semana (1,2 milhão UI em cada glúteo), por 
3 semanas, e solicitar exame treponêmico para se-
guimento mensal.

(E)	 iniciar o tratamento com benzilpenicilina benzatina, 
2,4 milhões UI, IM, dose única (1,2 milhão UI em 
cada glúteo) e solicitar exame não treponêmico.

31.	Em relação à realização do exame citopatológico para 
o rastreamento do câncer do colo do útero, de acordo 
com o preconizado pelo Ministério da Saúde, o enfermei-
ro deve

(A)	 orientar P.C. que a realização do exame está indica-
da para mulheres a partir dos 25 anos de idade, que 
já tiveram atividade sexual.

(B)	 aproveitar a oportunidade e coletar material, ape-
nas do fundo de saco vaginal, para a realização do 
exame.

(C)	 coletar, delicadamente, apenas material da endocér-
vice, com auxílio de escova de cerdas macias pró-
pria para tal.

(D)	 coletar apenas material da ectocérvice e fundo de 
saco vaginal com auxílio de espátula de Ayre.

(E)	 esclarecer que a coleta de material para a realização 
do exame é contraindicada para gestantes, indepen-
dentemente da idade gestacional, devido ao risco de 
aborto e/ou parto prematuro.
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34.	Durante a realização de consulta de enfermagem de puericultura de um bebê com 18 meses de idade, entre outros deta-
lhes, o enfermeiro observou ou foi informado pela mãe que a criança apresentava os seguintes comportamentos:

I. Resistência inicial à oferta de novidades na alimentação, passando a gostar de descobri-las. 

II. Não aponta, com o dedo indicador, para mostrar coisas que despertam a sua curiosidade ou as coloca no colo ou 
frente aos olhos de outras pessoas para chamar sua atenção. 

III. Fixação em algum atributo do brinquedo, como a roda que gira ou uma saliência pela qual ela passa os dedos, 
deixando de utilizá-lo apropriadamente. 

IV. Não apresenta os primeiros esboços de frases ou as primeiras palavras. 

Para essa idade, são interpretados como um sinal de alerta para a ocorrência de transtornos do espectro autista – TEA, 
os comportamentos apresentados em

(A)	 I, II e III, apenas.

(B)	 I, III e IV, apenas.

(C)	 II, III e IV, apenas.

(D)	 II e III, apenas.

(E)	 III e IV, apenas.

35.	Mãe de F.A., 30 meses, sexo masculino, compareceu 
com seu filho a uma unidade de pronto-atendimento – 
UPA, relatando que, nas últimas seis horas, a criança já 
apresentara três episódios de diarreia e um episódio de 
vômito. Ao realizar o exame físico de F.A., o enfermeiro 
obteve peso = 10 800 g e altura = 86 cm. Observou que a 
criança estava irritada e apresentava olhos fundos, boca 
úmida e choro com presença de lágrimas. Constatou que 
o pulso estava rápido, o sinal da prega se desfazia len-
tamente e o tempo para enchimento capilar era de três 
segundos.

Frente aos dados obtidos, o enfermeiro deve considerar 
que a criança

(A)	 no momento, não apresenta desidratação e dispen-
sá-la para o domicílio, orientando a mãe a oferecer 
mais líquidos do que o habitual e manter a alimenta-
ção habitual e retornar a UPA caso F.A. não apresen-
te melhora em dois dias.

(B)	 no momento, não apresenta desidratação e dispen-
sá-la para o domicílio, orientando a mãe a suspender 
a alimentação por quatro horas e oferecer Sais de 
Reidratação Oral (SRO) após cada evacuação diar-
reica, retornando à UPA caso F.A. apresente febre, 
sangue nas fezes ou piora da diarreia.

(C)	 apresenta desidratação e iniciar a administração de 
Sais de Reidratação Oral – SRO, observando conti-
nuamente e reavaliando F.A. durante a reidratação.

(D)	 apresenta desidratação moderada, solicitar avalia-
ção médica, puncionar veia periférica instalando 
320 mL de soro fisiológico 0,9% (fase rápida: correr 
em 30 minutos) concomitantemente à administra-
ção de Sais de Reidratação Oral – SRO.

(E)	 apresenta desidratação grave e deve ser mantida 
em jejum, solicitar avaliação médica, puncionar veia 
periférica, instalando solução de 160 mL de soro fi-
siológico 0,9% + 160 mL de soro glicosado 5% (fase 
rápida: correr em 30 minutos), observando continua-
mente F.A. durante todo o período.

36.	Considere os aspectos relacionados à Sistematização da 
Assistência de Enfermagem – SAE/Processo de Enfer-
magem e assinale a alternativa correta.

(A)	 A evolução de enfermagem caracteriza-se, entre ou-
tros aspectos, pelo registro detalhado de um procedi-
mento executado pelo enfermeiro, logo após ter sido 
executado.

(B)	 Ao aplicar o processo de enfermagem, a Classifica-
ção de Resultados de Enfermagem (NOC) e a Clas-
sificação de Intervenções de Enfermagem (NIC) são 
sistemas de linguagem padronizada em enfermagem 
utilizados na etapa de planejamento de enfermagem.

(C)	 Para que seja obtido o máximo de eficácia na as-
sistência de enfermagem, as classificações NANDA 
(Classificação de diagnósticos de enfermagem), NIC 
(Classificação de Intervenções de Enfermagem) e 
NOC (Classificação de Resultados de Enfermagem) 
necessitam ser utilizadas em conjunto.

(D)	 Por conter termos distribuídos em sete eixos para a 
composição de diagnósticos, intervenções e resul-
tados de enfermagem, a CIPE® (Classificação In-
ternacional para a Prática de Enfermagem) não se 
adequa ao desenvolvimento do processo de enfer-
magem realizado em ambiente hospitalar.

(E)	 A aplicação da Classificação Internacional de Diag-
nósticos de Enfermagem (NANDA-I) não deve ser 
utilizada no âmbito da Sistematização da Assistência 
de Enfermagem – SAE em saúde coletiva porque os 
diagnósticos de risco e promoção da saúde não fo-
ram validados para esse fim.
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39.	Em atendimento aos princípios da Política Nacional de 
Humanização do SUS, foi implantado o acolhimento com 
Classificação de Risco nas unidades de saúde do muni-
cípio. No que diz respeito à atividade de Classificação 
de Risco, o Conselho Federal de Enfermagem – COFEN 
determina que

(A)	 para garantir a segurança do paciente e do profis-
sional responsável pela classificação, deverá ser ob-
servado o tempo médio de 04 (quatro) minutos por 
classificação de risco, com limite de até 15 (quinze) 
classificações por hora.

(B)	 em unidades básicas de saúde – UBS, a atividade 
pode ser realizada por técnico de enfermagem, sob 
supervisão do enfermeiro.

(C)	 durante a atividade de Classificação de Risco, o en-
fermeiro poderá exercer, concomitantemente, ape-
nas atividades administrativas relacionadas à unida-
de de pronto-atendimento.

(D)	 para executar a Classificação de Risco e Priorização 
da Assistência, o profissional de enfermagem deve-
rá ser aprovado em curso de capacitação específico 
para o Protocolo adotado pela instituição, ministrado 
por médicos especialistas.

(E)	 excepcionalmente, em função de suas característi-
cas, a aplicação do Processo de Enfermagem está 
dispensada quando realizada a atividade de Classi-
ficação de Risco.

40.	Frente a uma gestante com idade gestacional de 28 se-
manas, em parada cardiorrespiratória, para o alívio da 
compressão aortocava, antes de serem iniciados os pro-
cedimentos de reanimação cardiorrespiratória, o enfer-
meiro/equipe deve

(A)	 manter a vítima em posição de Fowler.

(B)	 colocar a gestante em decúbito lateral esquerdo, em 
prancha.

(C)	 inclinar a gestante, lateralmente à esquerda em 25º, 
apoiando seu tórax e quadril.

(D)	 manter a vítima na posição supina e deslocar, ma-
nualmente, o útero para a direita.

(E)	 manter a vítima na posição supina e deslocar, ma-
nualmente, o útero para a esquerda.

Para responder às questões de números 37 e 38, considere 
o relato a seguir.

Encaminhada pelo médico devido a introdução da insuli-
na para o controle da glicemia, A.T., 68 anos, sexo feminino, 
portadora de diabete melito tipo 2 há 14 anos, compareceu à 
Unidade de Saúde da Família – USF, para consulta de enfer-
magem. Durante o atendimento, o enfermeiro foi informado 
pela filha da usuária que a dieta estava sendo seguida con-
forme orientação recebida, mas estavam com dificuldades e 
dúvidas na administração da insulina em relação a sua con-
servação e aplicação. Ao realizar o exame dos pés da usuá-
ria, constatou perda de sensibilidade protetora dos pés, pre-
sença de dedos em martelo em ambos os pés e calosidade 
plantar e, face as alterações observadas, atribuiu o grau de 
risco 2 para a ocorrência de feridas. Finalizando a consulta, 
entre outros cuidados, o enfermeiro explicou as alterações 
identificadas ao exame dos pés, os cuidados a serem adota-
dos e orientou a conservação adequada e cuidados a serem 
observados na aplicação da insulina.

37.	Ao orientar A.T. e sua filha sobre a conservação e aplica-
ção da insulina, o enfermeiro deve esclarecer que

(A)	 a insulina em uso deve ser retirada da geladeira ime-
diatamente antes da aplicação, para evitar perda na 
sua potência.

(B)	 os frascos de insulina lacrados devem ser mantidos 
em temperatura ambiente até que seja iniciada sua 
utilização, quando necessitam ser conservados em 
geladeira.

(C)	 após a higienização do local de aplicação da insulina 
com álcool 70%, a aplicação deve ser realizada en-
quanto a pele ainda está úmida.

(D)	 a temperatura ambiente elevada e o banho quente 
são fatores que não interferem na velocidade de ab-
sorção da insulina.

(E)	 a realização incorreta ou a não realização de rodí-
zio nos locais de aplicação da insulina e o reuso de 
agulhas são fatores de risco para a ocorrência de 
lipo-hipertrofia.

38.	Considerando as alterações observadas ao exame dos 
pés da usuária e a classificação de risco realizada pelo 
enfermeiro, o Ministério da Saúde recomenda o acompa-
nhamento periódico por meio de novo exame dos pés a 
cada

(A)	 12 meses.

(B)	 6 a 12 meses.

(C)	 2 a 3 meses.

(D)	 1 a 3 meses.

(E)	 30 dias.
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42.	Trabalhador de uma pequena empresa do ramo da in-
dústria química, transportado por colegas de trabalho, 
deu entrada no pronto-socorro após exposição acidental 
a produto na forma de pó, relatando ardor e sensação de 
queimação na pele dos braços. Ao averiguar o rótulo do 
produto, o enfermeiro constatou se tratar de hidróxido de 
sódio/soda cáustica.

Frente a essa situação, a assistência de enfermagem 
imediata compreende, entre outras ações,

(A)	 lavar abundantemente a área contaminada com 
água morna, incluindo os olhos, antes da retirada 
das roupas.

(B)	 retirar as roupas e remover o excesso do produto 
cuidadosamente, com compressa seca, antes de 
realizar a lavagem da área exposta.

(C)	 realizar a neutralização do produto com solução de 
bicarbonato de sódio a 20%, antes de lavar a área 
afetada com soro fisiológico 0,9%.

(D)	 retirar as roupas da vítima e enxaguar a área afetada 
com ringer lactato por 10 a 15 minutos.

(E)	 colocar, imediatamente, a vítima sob chuveiro, ainda 
com as roupas, para a remoção do produto em con-
tato com a pele e evitar a exposição dos profissionais 
de saúde, prevenindo queimaduras.

41.	Jovem, 14 anos de idade, sexo masculino, compareceu 
a unidade de pronto-atendimento – UPA com ferimento 
superficial nos dedos indicador e polegar para realização 
de curativo. Relatou que há 30 minutos, ao oferecer ali-
mento para um macaquinho de propriedade de um vizi-
nho, fora mordido acidentalmente. Informou que o animal 
costumava permanecer em viveiro próprio e estava em 
posse do proprietário há cerca de três anos.

Frente a essa situação, no que diz respeito a profilaxia da 
raiva humana, é correto afirmar que

(A)	 após lavagem do ferimento com água e sabão, é 
desnecessário outro tratamento porque se trata de 
ferimento superficial ocasionado por animal domici-
liado e criado sem contato com outros animais.

(B)	 o animal deve ser observado por 10 dias e caso mor-
ra, desapareça ou se torne raivoso, deve ser inicia-
do o esquema profilático com a aplicação de quatro 
doses da vacina antirrábica de cultivo celular, por via 
intramuscular nos dias 0, 3, 4 e 7.

(C)	 o animal deve ser observado por 10 dias e deve ser 
iniciado, imediatamente, esquema profilático com a 
vacina antirrábica de cultivo celular com duas doses, 
uma no dia 0 e outra no dia 3 e, caso o animal per-
maneça sadio no período de observação, encerrar 
o caso.

(D)	 deve ser iniciado, imediatamente, o esquema profi-
lático com soro antirrábico e quatro doses da vacina 
antirrábica de cultivo celular administradas nos dias 
0, 3, 7 e 14.

(E)	 deve ser iniciado, imediatamente, o esquema profi-
lático com soro antirrábico e cinco doses da vacina 
antirrábica de cultivo celular administradas nos dias 
0, 2, 4, 6 e 14.

43.	Em 05.09.2021, após sutura em mão direita da lesão produzida por lâmina, o enfermeiro solicitou a carteira de vacinação 
de G.C., sexo masculino, onde observou os seguintes registros:

Nome: G.C.                                                                                                                    Data de Nascimento: 31/07/2007

dT
03.05.2012

Hepatite B
03.05.2012

SCR
03.05.2012

HPV
23.09.2018

dT
22.07.2012

Hepatite B
22.07.2012

SCR
22.07.2012

dT
23.09.2018

Hepatite B
23.09.2018

Febre amarela
23.09.2018

BGG
03.05.2012

Meningocócica
23.09.2018

De acordo com o Calendário Nacional de Vacinação (2020), o enfermeiro deve

(A)	 providenciar a aplicação de uma dose de reforço da vacina dT (dupla adulto) e as segundas doses das vacinas HPV, 
febre amarela e meningocócica.

(B)	 para a profilaxia do tétano, providenciar a aplicação de uma dose de reforço da vacina dTPa (tríplice bacteriana ace-
lular adulto) e a segunda dose da vacina HPV.

(C)	 para a profilaxia do tétano, providenciar a aplicação de uma dose de reforço da vacina dTPa (tríplice bacteriana ace-
lular adulto), apenas.

(D)	 providenciar a aplicação de uma dose de reforço da vacina dT (dupla adulto), apenas.

(E)	 esclarecer que, para o momento, o esquema vacinal de G.C. está completo.
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47.	Ao realizar atividades de educação em saúde, trabalhos 
em grupo e consulta de enfermagem com indivíduos hi-
pertensos, o enfermeiro deve estar ciente de que estudos 
recentes relacionados ao tratamento não medicamento-
so para controle da pressão arterial mostram, entre ou-
tros aspectos:

I.

dietas que preconizam o aumento no consumo 
de frutas, hortaliças, laticínios com baixo teor de 
gordura e cereais integrais, além de consumo 
moderado de oleaginosas e redução no consumo 
de gorduras, doces e bebidas com açúcar e car-
nes vermelhas, (tipo Dietary Approaches to Stop 
Hypertension – DASH e semelhantes), devem 
ser prescritas e incentivadas;

II.
o consumo de sódio deve ser restrito a 2 g/dia, 
com substituição de cloreto de sódio por cloreto 
de potássio, se não existirem restrições;

III.

realizar, pelo menos, 150 minutos por semana de 
atividade física moderada. Deve ser estimulada 
ainda a redução do comportamento sedentário, 
levantando-se por 5 minutos a cada 30 minutos 
sentado;

IV. o peso corporal deve ser controlado para a ma-
nutenção de IMC < 28 kg/m2.

Está correto o apresentado em

(A)	 I, II, III, IV.

(B)	 I, II, III, apenas.

(C)	 II e III, apenas.

(D)	 III e IV, apenas.

(E)	 I e III, apenas.

48.	 Entre outras populações consideradas mais vulneráveis os 
portadores de tuberculose, pessoas que vivem em situação 
de rua e pessoas que vivem com HIV/AIDS devem ser con-
sideradas sintomáticas respiratórias aquelas que apresen-
tam tosse, acompanhada ou não de outros sinais e sinto-
mas sugestivos de tuberculose, há

(A)	 qualquer tempo.

(B)	 cinco dias.

(C)	 sete dias.

(D)	 dez dias.

(E)	 duas semanas ou mais.

Para responder às questões de números 44 e 45, considere 
os seguintes dados referentes ao Município X, período Y.

•  �População: 350 000 habitantes
•  �População maiores de 18 anos: 300 000 habitantes
•  �Casos confirmados de COVID-19: 40 500
•  �Casos recuperados = 25 000
•  �Óbitos confirmados por COVID-19: 1 000

•  �Vacinas COVID-19 aplicadas em maiores de 18 anos:

Dose única = 10 000 doses

1a dose = 150 000 doses

2a dose = 50 000 doses

44.	No Município X, a cobertura vacinal para a vacina CO-
VID-19 é de

(A)	 14,2%.

(B)	 16,7%.

(C)	 20%.

(D)	 60%.

(E)	 70%.

45.	A taxa de letalidade por COVID-19 no período Y é de

(A)	 3,3 por mil habitantes.

(B)	 0,33 %.

(C)	 0,025 por mil habitantes.

(D)	 2,47%.

(E)	 4%.

46.	Com sequelas de acidente vascular encefálico, P.J., 65 
anos, masculino, está sendo assistido por equipe de as-
sistência domiciliar (modalidade AD3). Durante visita, ao 
realizar o exame físico, o enfermeiro constatou, entre ou-
tros itens, que P.J. portava sonda nasoenteral, recebia 
a dieta enteral por método gravitacional, de 4/4 horas, 
infundida em 15 minutos, vinha apresentando episódios 
de diarreia.

Frente a essa situação, entre outros cuidados, o enfer-
meiro deve orientar o cuidador e familiares a

(A)	 administrar a dieta em bollus, de 2/2 horas.

(B)	 observar que a fórmula esteja fria no momento de 
sua administração.

(C)	 alterar a velocidade de administração da dieta para 
30 a 60 minutos.

(D)	 suspender o fornecimento da fórmula por oito horas 
caso ocorram dois ou mais episódios de diarreia con-
secutivos e comunicar a equipe de assistência domi-
ciliar responsável pelo caso.

(E)	 alterar o intervalo de tempo entre a oferta das dietas 
para seis horas.
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49.	Com base no estabelecido pela ANVISA, considere os 
aspectos relacionados ao processamento de produtos 
para a saúde e assinale a alternativa correta.

(A)	 Produtos para saúde utilizados na assistência venti-
latória e inaloterapia podem ser submetidos à desin-
fecção por métodos de imersão química líquida com 
a utilização de saneantes a base de aldeídos desde 
que após processados sejam enxaguados, abundan-
temente, com água purificada.

(B)	 As leitoras de indicadores biológicos e as seladoras 
térmicas utilizadas em centrais de material e este-
rilização – CME são equipamentos dispensados de 
calibração anual.

(C)	 Cada etapa do processamento do instrumental cirúr-
gico e dos produtos para saúde deve seguir Proce-
dimento Operacional Padrão – POP, elaborado com 
base em referencial científico atualizado e normati-
zação pertinente, devendo ser amplamente divulga-
do e estar disponível para consulta.

(D)	 Os rótulos de identificação de produtos para a saúde 
processados devem conter, no mínimo, o nome do 
produto, o meio de esterilização utilizado, a data de 
esterilização e o nome do responsável pelo preparo.

(E)	 O uso de estufas para a esterilização de produtos 
para saúde só é permitido para instrumental acondi-
cionado em caixa metálica, com furos que permitam 
a circulação do ar quente.

50.	Convidado a assumir a direção do serviço de enferma-
gem de uma organização, o enfermeiro responsável téc-
nico decidiu pela utilização do método de planejamento 
estratégico para a resolução de problemas que vinham 
ocorrendo. Atualmente está sendo desenvolvida a fase 
em que os atores que fazem parte do problema são iden-
tificados, de quais recursos dispõem para controlar as 
operações e qual é o peso de cada ator, o que, entre 
outros itens, caracteriza o momento

(A)	 explicativo.

(B)	 normativo.

(C)	 estratégico.

(D)	 tático.

(E)	 operacional.
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