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concurso público

045. Prova Objetiva

enfermeiro intensivista pediátrico

 � 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.
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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.

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.
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R a s c u n h oMatemática

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.
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R a s c u n h o14.	 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.



7 PBSA2101/045-EnfIntensivistaPediátricoConfidencial até o momento da aplicação.

R a s c u n h o18.	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.
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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 Organização Mundial da Saúde (OMS) estima que 
cerca de 130 milhões de crianças no mundo tenham 
algum tipo de cardiopatia congênita; no Brasil, segun-
do o Ministério da Saúde, são dez a cada mil nascidos 
vivos, e cerca de 6% delas morrem antes de comple-
tar um ano de vida. Dentre as cardiopatias congênitas 
acianóticas, aquela que se caracteriza pela abertura 
anormal entre os átrios, permitindo que o sangue, a 
partir do átrio esquerdo, flua para o átrio direito, e varia 
de pequenos orifícios até grandes comunicações é:

(A)	 o Defeito Septal Atrial (DSA) ou Comunicação 
Interatrial (CIA).

(B)	 a Tetralogia de Fallot (TF).

(C)	 a Atresia Tricúspide (AT).

(D)	 a Transposição de Grandes Artérias (TGA).

(E)	 o Retorno Venoso Pulmonar Anômalo Total (RVPAT).

29.	A lavagem das mãos é uma das medidas mais impor-
tantes de Biossegurança, devendo constar em material 
informativo acessível e ilustrado a todos os profissionais 
de saúde nas instituições, segundo as recomendações 
da Organização Mundial de Saúde (OMS), endossadas 
no Brasil pela Agência Nacional de Vigilância Sanitária 
(Anvisa). Sobre esta medida, está correto afirmar:

(A)	 A Anvisa destaca três momentos para a higieniza-
ção das mãos, sendo o primeiro antes da realiza-
ção de um procedimento estéril, o segundo logo ao 
finalizar o procedimento, e o terceiro, após o conta-
to com fluidos corporais.

(B)	 A esterilização das mãos é um procedimento de 
precauções-padrão, considerado padrão-ouro para 
a prevenção de infecções hospitalares.

(C)	 O uso de preparado alcoólico pode substituir a higie-
nização das mãos, podendo esta fricção com solução 
antisséptica reduzir a carga microbiana, mas sem 
remover sujidade das mãos.

(D)	 A técnica de higienização simples das mãos deve 
levar, no mínimo, 90 segundos e não é exigida na 
troca de sítio corporal em um mesmo paciente.

(E)	 A desinfecção das mãos fica condicionada ao manual 
de procedimentos operacionais padrão da unidade de 
trabalho, podendo ser adotada a critério do nível de 
complexidade.

Conhecimentos Específicos

26.	Entre os sete eixos estratégicos da Política Nacional de 
Atenção Integral à Saúde da Criança, destaca-se a situa-
ção de violências, prevenção de acidentes e promoção da 
cultura de paz. São necessárias ações articuladas para 
os serviços e redes de atenção, qualificando a atenção 
à criança em situação de violência de natureza sexual, 
física e/ou psicológica, negligência e/ou abandono, entre 
outras, como acidentes e desastres. Assinale a alternativa 
que cita ações que representam as necessidades concer-
nentes a este eixo.

(A)	 Articulações com a defesa civil e segurança pública 
são preconizadas para ocorrência imediata, envol-
vendo o menor número de profissionais possível para 
lidar com situações de agravo.

(B)	 Fomentar metodologias de apoio e processos for-
mativos para a qualificação da atenção, instrumen-
talizando profissionais sobre estratégias, recursos e 
aspectos psicoafetivos, especialmente em situações 
difíceis também para a equipe.

(C)	 Evitar articulação da saúde com os protocolos e 
planos de enfrentamento às violações de direito da 
criança, por caracterizar conflito de interesse.

(D)	 Reduzir comunicação e construção de vínculo na 
relação profissional e famílias, para que o foco seja 
evolução e recuperação de agravos ou privacidade 
para a vivência do luto.

(E)	 Apesar de situações de risco e vulnerabilidade, con-
siderar que o Sistema Único de Saúde tem como 
princípio a equidade e universalidade, ou seja, as 
famílias demandam o mesmo nível de atenção em 
saúde e políticas sociais.

27.	Em uma cidade, observa-se que houve uma exposição 
ambiental a uma substância que parece ter correlação 
positiva com o desenvolvimento, ao longo de alguns 
anos, de uma doença. Para acompanhar crianças que 
nasceram na época desta exposição, um grupo de pes-
quisa delineia um projeto, elencando alguns itens para 
compor o instrumento de coleta de dados. O método 
de um dos eixos, prevê um estudo           , cuja 
ocorrência do diagnóstico da doença também é a cha-
mada           .

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

(A)	 de corte transversal … determinante

(B)	 retrospectivo … variável de referência

(C)	 de caso clínico de controle … variável de regressão

(D)	 de ensaio clínico randomizado … variável de ampli-
tude

(E)	 de coorte … variável de desfecho ou dependente
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33.	Foram prescritos 6 mg de aminofilina intravenosa, infu-
são em 30 minutos, para um neonato aos seus cuidados. 
O frasco ampola disponível da aminofilina disponível tem 
a apresentação de 24 mg/mL (ampola 10 mL), e você tem 
seringa de 10 mL de água destilada para reconstituição. 
O volume a ser aspirado após a reconstituição é:

(A)	 0,4 mL.

(B)	 1,0 mL.

(C)	 2,5 mL.

(D)	 5,0 mL.

(E)	 6,5 mL.

34.	Considerando as necessidades de registro em prontuário 
em uma instituição que está em processo de transição 
para um sistema informatizado, na unidade de terapia 
intensiva pediátrica, assinale a alternativa que contempla 
situações permitidas e em consonância com a legislação.

(A)	 Manter prontuário físico em local único, devendo ser 
repassados ao sistema todos os momentos em que 
o prontuário for retirado do local.

(B)	 Havendo identificação do profissional que fez o 
registro no sistema eletrônico, folhas impressas 
podem conter somente assinatura do profissional 
que anota.

(C)	 Siglas e abreviaturas são proibidas no uso de pron-
tuário eletrônico e informatizado.

(D)	 Os horários de realização de procedimentos na ano-
tação informatizada de enfermagem são dispensá-
veis, uma vez que o sistema eletrônico já computa a 
ocorrência da intervenção.

(E)	 O recurso de prontuário eletrônico proporciona maior 
segurança ao paciente, por minimizar dificuldades 
de leitura, e o profissional que insere dados possui 
assinatura digital, garantindo integridade e autentici-
dade de arquivos eletrônicos.

35.	Na síndrome do desconforto respiratório em recém-
-nascidos, utiliza-se            exógeno em tubo 
endotraqueal para reduzir a morbidade e melhorar o 
prognóstico de pacientes em ventilação mecânica. 

Assinale a alternativa que indica a substância que preen-
che corretamente a lacuna do texto.

(A)	 surfactante

(B)	 glicose

(C)	 neurotransmissor

(D)	 cálcio

(E)	 magnésio

30.	O enfermeiro é protagonista no cuidado à criança com 
doenças graves em todas as suas fases, participando 
na prevenção, no diagnóstico precoce, no tratamento e 
na fase de abordagem, que visa prevenir e amenizar o 
sofrimento, seja ele de ordem física, psíquica, social ou 
espiritual, bem como promover dignidade e adaptação à 
progressão da doença. Esta abordagem visa o aumento 
da qualidade de vida do paciente e da família e é deno-
minada:

(A)	 Coping.

(B)	 Cuidados paliativos.

(C)	 Cuidados com a família.

(D)	 Recurso de enfrentamento.

(E)	 Intervenções psicossociais.

31.	 Luiza nasceu com 34 semanas e hoje, um mês após inter-
nação na unidade de terapia intensiva neonatal, ainda rece-
be dieta por sonda orogástrica, mas está com boa evolução 
e saturando bem em ar ambiente. Sua mãe, Estela, refere o 
desejo de amamentar. Como a equipe pode ajudá-la?

(A)	 Considerando a idade corrigida, é possível pedir 
apoio da equipe de fonoaudiologia para exercícios 
de estímulo e transição gavagem-amamentação.

(B)	 A coordenação sucção-deglutição-respiração ainda 
não está estabelecida nesta idade, sendo contrain-
dicada pelo risco de broncoaspiração.

(C)	 A sonda orogástrica inviabiliza a técnica de translac-
tação, portanto estabelecendo medidas de suporte 
psicossocial para que Estela passe por este processo.

(D)	 Fomentando estudos e cursos para Estela e fazendo 
o encaminhamento para o banco de leite para que 
ela faça exames e verifique se pode amamentar.

(E)	 Uma vez que a internação durou mais do que duas 
semanas, é provável que a produção de leite de Es-
tela não permita estímulos, com o risco de desenvol-
vimento de mastite.

32.	 Um estudo de validação de instrumento irá ocorrer na uni-
dade em que você trabalha e você é informado pela entre-
vistadora que todos os profissionais em plantão daquele 
dia serão convidados a participar da pesquisa. O tipo de 
amostra para esta coleta de dados que foi adotada é a:

(A)	 randomizada.

(B)	 de conveniência.

(C)	 estratificada.

(D)	 independente.

(E)	 por consolidados.
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39.	 A apneia da prematuridade pode ocorrer por diversos fatores, 
dentre eles os metabólicos, os infecciosos e os relacionados 
a doenças do sistema nervoso central. Sobre o manejo, é 
correto afirmar que

(A)	 o uso de CPAP nasal está associado a pior prognós-
tico e lesão por dispositivo.

(B)	 são contraindicados medicamentos que contenham 
aminofilina e cafeína.

(C)	 para diferenciar de outros diagnósticos, o enfermeiro 
deve descartar causas de intoxicação exógena.

(D)	 é classificada em função da presença ou não de fluxo 
gasoso nas vias aéreas do recém-nascido, podendo 
ser central, obstrutiva ou mista.

(E)	 é caracterizada como uma pausa respiratória maior 
que 2 segundos com presença de taquicardia.

40.	Em casos de asfixia perinatal em que há diagnóstico de 
encefalopatia hipóxico-isquêmica, há riscos de lesões e 
desfechos graves, portanto, deve-se atentar aos seguin-
tes cuidados específicos:

(A)	 monitorização hemodinâmica, glicêmica e restrição 
hídrica com rigoroso controle.

(B)	 observar indícios de choque distributivo por aumento 
da pressão intracraniana.

(C)	 atentar a medidas no período de latência, que ocorre 
48h após o episódio hipóxico-isquêmico.

(D)	 aplicar técnicas de hipertermia conduzida para mini-
mizar sequelas neurológicas.

(E)	 monitorar o equilíbrio ácido-básico e fornecer hidra-
tação para evitar a ocorrência de convulsões.

41.	Em crianças com diagnóstico de enterocolite necrosante 
(ECN), indica(m)-se:

(A)	 verificar a temperatura via retal para mais acurácia 
das reações inflamatórias locais.

(B)	 cuidados com sinais de infecção mantidos nas pri-
meiras 6 horas de diagnóstico, depois desse perío-
do, descarta-se etiologia relacionada à ECN.

(C)	 compressão abdominal e posição prona.

(D)	 suspensão da alimentação via oral e passagem de 
sonda nasogástrica ou orogástrica para descom-
pressão abdominal.

(E)	 redução de alimentação via oral.

36.	Sistematização da Assistência de Enfermagem é um 
processo inter-relacionado, em que as etapas são inter-
dependentes e recorrentes. A sequência que faz a sua 
representação correta e completamente é:

(A)	 Entrevista – anamnese – exame físico – conduta – 
evolução de enfermagem.

(B)	 Histórico – diagnóstico – documentação e registro – 
evolução – reavaliação.

(C)	 Abordagem – diagnóstico – implementação – evo-
lução – avaliação.

(D)	 Histórico – diagnóstico – planejamento – implemen-
tação – avaliação.

(E)	 Abordagem – anamnese e exame físico – implemen-
tação – registro – avaliação.

37.	O transplante cardíaco pediátrico ainda é um procedi-
mento relativamente novo, mas tem aumentado a sobre-
vida de crianças com cardiomiopatias e inclusive com 
cardiopatias congênitas. No esgotamento de terapêu-
ticas conservadoras, redução de qualidade de vida ou 
expectativa de vida inferior a dois anos, há indicação, 
desde que não haja contraindicações específicas para o 
receptor, por exemplo:

(A)	 peso menor que 4 kg.

(B)	 pacientes em oxigenação por membrana extracorpó-
rea (ECMO).

(C)	 hipertensão pulmonar.

(D)	 idade menor que seis meses.

(E)	 sepse.

38.	Droga vasoativa utilizada durante a parada cardíaca para 
restaurar a circulação espontânea, otimizando a perfusão 
coronariana e mantendo a perfusão cerebral.

Trata-se de:

(A)	 Lidocaína.

(B)	 Adenosina.

(C)	 Epinefrina.

(D)	 Amiodarona.

(E)	 Atropina.
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45.	Sobre o sigilo profissional em casos de violência contra a 
criança, é correto afirmar:

(A)	 É direito do profissional resguardar-se de envolvi-
mento em investigações e situações onde não há 
iminente risco de morte, mantendo o sigilo para obter 
mais informações sobre o caso.

(B)	 Nestes casos, a comunicação externa para órgãos 
de responsabilização criminal, é obrigatório, inde-
pendentemente de autorização.

(C)	 O profissional intimado para depor como testemu-
nha, deve considerar facultativo tanto a revelação de 
fato sigiloso quanto o seu posicionamento.

(D)	 O Código de Ética de Enfermagem se sobrepõe ao 
Marco Legal da Primeira Infância, fornecendo mais 
respaldo e informações a respeito do cuidado às 
crianças vítimas de violência.

(E)	 Cabe ao profissional de enfermagem obter espaço 
sigiloso para planejar condutas de investigação coo-
perativa, apurando fatos conforme consta no Código 
de Ética.

46.	 Um banco de dados tem apresentação dentre as medidas 
de tendência central, sendo a média definida como a soma 
dos valores observados, dividida pelo número de obser-
vações. A moda é o dado que mais se repete. Uma vez 
ordenados todos os resultados, como se define a medida 
que é obtida ao se verificar igual número de resultados 
para cada lado em uma curva?

(A)	 Desvio-padrão.

(B)	 Variância.

(C)	 Intervalo de confiança.

(D)	 Outlier.

(E)	 Mediana.

47.	Entre as atribuições e atividades do banco de leite huma-
no (BLH), pode-se corretamente afirmar:

(A)	 A rede brasileira de BLH tem ainda histórico incipien-
te para gerar dados e protocolos tendo inspiração 
em outros países para tornar-se referência no futuro.

(B)	 Todo leite doado é analisado, pasteurizado e deve 
ser ofertado, após rigoroso processo de distribuição, 
a bebês que pesem no mínimo 2,5 kg.

(C)	 A rede brasileira de bancos de leite humano (rBLH-
-BR) é referência mundial e segue a RDC no 171 de 
2006, que regulamenta o seu funcionamento.

(D)	 Com menos de 100 BLH pelo país, a rede articula 
campanhas de doação de leite materno, instituindo 
vantagens para mulheres que façam doações.

(E)	 Os postos de coleta e BLH são regulamentados pela 
Lei no 8.080/90.

42.	Em crianças com afecções do sistema renal, o profis-
sional enfermeiro pode realizar uma amostra de exame 
específico para estimativa clínica da filtração glomerular, 
que dosa concentração de

(A)	 ureia.

(B)	 fosfatase alcalina.

(C)	 ácido úrico.

(D)	 creatinina.

(E)	 sódio.

43.	Em oncologia pediátrica, existe um tratamento disponível 
que aumenta consideravelmente a sobrevida, utilizando-
-se plaquetas de doadores saudáveis, após um proce-
dimento de separação do sangue e seus componentes, 
com retenção de um ou mais desses componentes e 
reinfusão do sangue remanescente.

Trata-se de:

(A)	 hemodiálise.

(B)	 transplante de medula óssea.

(C)	 aférese.

(D)	 crossmatch.

(E)	 quimioterapia mononuclear.

44.	 A respeito dos cateteres centrais de inserção periférica 
(PICC), entre as suas peculiaridades, é correto afirmar que

(A)	 são indicados em situações em que a equipe prevê 
curta permanência e a necessidade de administra-
ção de medicamentos vesicantes e quimioterápicos.

(B)	 são cateteres não tunelizados e inseridos em veias 
de grande calibre, como subclávia, femoral ou jugular.

(C)	 somente podem ser inseridos por profissionais mé-
dicos e radiologistas, devido ao risco intrínseco ao 
procedimento.

(D)	 seu prazo máximo de permanência é de duas sema-
nas, devendo ser conduzida a troca para outro dispo-
sitivo caso seja necessário maior tempo.

(E)	 é constituído por materiais de silicone ou poliuretano, 
sendo comum a sua inserção em veias como media-
na, basílica e cefálica.
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48.	Uma criança com cetoacidose diabética é admitida e pre-
cisa imediatamente de cuidados, assinale a alternativa 
que cita manejos corretos a serem considerados.

(A)	 Devido à hiperglicemia, contatar equipe de referên-
cia para acompanhamento familiar e educação em 
saúde, para prevenção de alimentação inadequada.

(B)	 Considerar iniciar protocolo de restrição hídrica, 
estabilização e monitoramento de sinais vitais.

(C)	 Acesso venoso periférico rápido e administração de 
potássio em bolus para evitar desequilíbrio hidroele-
trolítico secundário ao quadro.

(D)	 Acionar protocolo de cuidados intensivos e avalia-
ção laboratorial, manejo da desidratação e acesso 
venoso para administração de fluidos, eletrólitos e 
insulina.

(E)	 Administração de insulina em bolus por acesso venoso 
central, manejando reposição de eletrólitos à beira leito.

49.	Como enfermeiro da unidade de terapia intensiva pedi-
átrica, ao receber uma visita técnica de um profissional 
fiscal da entidade de classe, deve-se realizar a seguinte 
conduta:

(A)	 chamar o responsável técnico do serviço, contribuin-
do para que sejam acessados documentos técnicos 
da unidade conforme solicitação.

(B)	 reservar prontuário como modelo de sistematização 
de assistência de enfermagem para que seja mostra-
do ao profissional, evitando expor dados de pacientes.

(C)	 solicitar que ocorra somente após agendamento, 
uma vez que a regulamentação proíbe que sejam 
realizadas visitas de outra maneira.

(D)	 impedir as visitas técnicas na UTI pediátrica, já que 
não são permitidas pelo controle rigoroso do fluxo de 
pessoas no ambiente.

(E)	 receber o fiscal já informando toda e qualquer irregu-
laridade que possa estar ocorrendo no serviço, para 
não incorrer em qualquer erro ético.

50.	Segundo o Código de Ética dos Profissionais de Enfer-
magem, o profissional está com razão sobre seus direi-
tos, quando se recusa a

(A)	 participar de formação para educação permanente 
institucional.

(B)	 ser filmado durante a realização de um procedimento.

(C)	 colaborar com processos de fiscalização do exercí-
cio profissional em seu local de trabalho.

(D)	 registrar informações incompletas em prontuário se 
estiver sobrecarregado.

(E)	 pagar a anuidade da entidade de classe.
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