
concurso público

016. Prova objetiva

técnico de enfermagem

� 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.

�	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	transcorridos	75%	do	tempo	de	duração	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,	podendo	levar	apenas	o	rascunho	de	gabarito,	
localizado	em	sua	carteira,	para	futura	conferência.

�	Até	que	você	saia	do	prédio,	todas	as	proibições	e	orientações	continuam	válidas.

aguarde a ordem do fiscal Para abrir este caderno de questões.

09.02.2020

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 09.

Doenças crônicas mentem

Percepções inadequadas de enfermidades 
silenciosas podem trazer danos

Julio Abramczyk

A percepção inadequada pelos pacientes de uma doen-
ça crônica que atinge de 2% a 4% dos adultos nos Estados 
Unidos e no Reino Unido é o tema de editorial da revista The 
Lancet Rheumatology deste mês.

O editorial aborda o desafio da doença denominada gota, 
inflamação nas articulações causada por depósitos de cris-
tais de urato produzidos pelo organismo do paciente.

As taxas de prescrição de remédios para manter níveis 
normais do ácido úrico no sangue são baixas, assim como a 
adesão dos pacientes ao remédio.

A adesão à terapia, principalmente quando a doença pa-
rece inativa, diz o editorial, é influenciada pelo grau de con-
fiança do doente em seu médico, que deve insistir na manu-
tenção do tratamento mesmo na ausência de dor.

A crise de gota, desencadeada por dor no local da infla-
mação, interfere na ação da articulação e diminui a qualidade 
de vida do paciente.

No Brasil, V. Feijó Azevedo e colaboradores da Univer-
sidade Federal do Paraná abordam, na Revista Brasileira de 
Reumatologia, a importância da campanha “Sua gota mente”.

Eles afirmam que, apesar do tratamento nas crises dolo-
rosas com anti-inflamatórios acabar momentaneamente com 
a dor, os cristais de urato responsáveis pela dor continuam 
presentes. E, a longo prazo, podem provocar tofos e graves 
danos nas articulações.

Também assinalam a importância de os médicos con-
tribuírem para o conhecimento do paciente sobre a doença 
para bons resultados a longo prazo.

(Julio Abramczyk, Doenças crônicas mentem,  
Folha de S.Paulo, 25.10.2019. Acesso em 04.11.2019)

01. Com base nas informações apresentadas no texto, é cor-
reto afirmar que

(A) a confiança excessiva no resultado do tratamento 
determina a baixa adesão à terapia.

(B) o tratamento só terá êxito, caso realizado com anti-
-inflamatórios exclusivamente nas crises dolorosas.

(C) há pouca adesão ao tratamento porque os médicos 
não prescrevem os remédios corretos.

(D) o compromisso mútuo entre médico e paciente con-
tribui para se chegar a bons resultados.

(E) a doença é causada principalmente pela falta de 
conhecimento do paciente sobre as formas de tra-
tamento.

02. Leia os seguintes trechos:
•  A percepção inadequada pelos pacientes de uma 

 doença crônica que atinge de 2% a 4% dos adultos nos 
Estados Unidos e no Reino Unido... (1o parágrafo)

•  As taxas de prescrição de remédios para manter ní-
veis normais do ácido úrico no sangue são baixas...  
(3o parágrafo)

•  A crise de gota, desencadeada por dor no local da in-
flamação, interfere na ação da articulação... (5o pará-
grafo)

Considerando-se o contexto, assinale a alternativa que 
substitui, correta e respectivamente, os termos destaca-
dos, sem alteração de sentido.

(A) O discernimento impreciso; indicação; iniciada.

(B) A falta de entendimento; vencimento; liberada.

(C) A ausência de inépcia; vigência; provocada.

(D) A perspicácia inapropriada; formulação; determinada.

(E) O entendimento equivocado; recomendação; rompida.

03. Leia as seguintes passagens:

•  ... são baixas, assim como a adesão dos pacientes ao 
remédio. (3o parágrafo)

•  ... principalmente quando a doença parece inativa... 
(4o parágrafo)

•  Eles afirmam que, apesar do tratamento nas crises do-
lorosas... (7o parágrafo)

Os termos destacados organizam as informações   
textuais e expressam, no contexto, correta e respecti-
vamente, sentido de

(A) concessão; finalidade; condição.

(B) comparação; tempo; concessão.

(C) condição; conformidade; adversidade.

(D) explicação; condição; alternância.

(E) proporção; alternância; contrariedade.
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07. Assinale a alternativa que reescreve passagem do texto 
com a concordância adequada à norma-padrão da língua 
portuguesa.

(A) Adultos nos Estados Unidos e no Reino Unido, atin-
gidos por uma doença crônica, chega a 4%.

(B) A baixa adesão dos pacientes aos remédios prejudi-
cam o tratamento da gota.

(C) Os depósitos de cristais de urato produzidos pelo or-
ganismo do paciente constitui a principal causa da 
gota.

(D) A contribuição dos médicos para que os pacientes 
conheçam a doença resultam tratamentos mais exi-
tosos.

(E) Confiança, prescrição de remédios, manutenção de 
tratamento, tudo é necessário para a recuperação do 
paciente.

08. Considerando o emprego do acento indicativo de crase, 
assinale a alternativa que respeita a norma-padrão da 
língua portuguesa para completar o enunciado: “Percep-
ções inadequadas de enfermidades silenciosas podem 
trazer danos à

(A) quem necessita de tratamento preventivo”.

(B) qualidade de vida de uma parte significativa da so-
ciedade”.

(C) tratamentos que procurem diminuir as inflamações”.

(D) pacientes acometidos por gota”.

(E) pessoas displicentes com a medicina preventina”.

09. Assinale a alternativa em que há palavra ou expressão 
empregada em sentido figurado.

(A) Manter os níveis normais de ácido úrico no sangue 
ajuda o paciente a controlar as consequências da 
doença.

(B) As taxas de prescrição de remédios para manter ní-
veis normais do ácido úrico no sangue são baixas.

(C) A adesão à terapia é influenciada pelo grau de con-
fiança do doente em seu médico.

(D) Colaboradores da Universidade Federal do Paraná 
chamam a atenção para a importância da campanha 
“Sua gota mente”.

(E) A doença provoca dor no lugar da inflamação, dimi-
nuindo a qualidade de vida do paciente.

04. Assinale a alternativa que apresenta uma leitura livre do 
texto em pleno acordo com a norma-padrão da língua 
portuguesa quanto à regência.

(A) Os níveis de pacientes que assumem ao tratamento 
das chamadas doenças crônicas de modo integral 
são baixos.

(B) A crise de gota, provocada por inflamação local, pre-
judica à qualidade de vida do paciente.

(C) Em média, 3% dos adultos nos Estados Unidos e 
no Reino Unido são acometidos por alguma doença 
crônica.

(D) A campanha denominada por “Sua gota mente”, pre-
tende conscientizar o brasileiro acerca das doenças 
crônicas.

(E) O desafio contra a gota foi publicado ao editorial da 
revista The Lancet Rheumatology deste mês.

05. Assinale a alternativa que apresenta livre reescrita de um 
trecho do texto de acordo com a norma-padrão da língua 
portuguesa quanto ao emprego e à colocação do pronome.

(A) Quanto a uma parte dos adultos nos Estados Unidos 
e no Reino Unido, atinge-lhes uma doença crônica.

(B) A gota tem relação com os cristais de urato. Os pro-
duzem, o organismo do paciente.

(C) As baixas taxas de adesão dos pacientes ao trata-
mento não produzem-lhes resultados mais efetivos.

(D) É preciso observar o grau de confiança do doente 
em seu médico. Reforçá-lo é fundamental para o tra-
tamento.

(E) Quando julgam-na inativa, pela ausência de dor, a 
doença passa a agir silenciosamente.

06. Assinale a alternativa correta quanto à pontuação.

(A) Colaboradores da Universidade Federal do Paraná 
afirmaram: “Os cristais de urato podem provocar 
graves danos nas articulações.”.

(B) A prescrição de remédios e a adesão, ao tratamento, 
por parte dos pacientes são baixas.

(C) É uma inflamação, que desencadeia a crise de gota; 
diagnosticada a partir do reconhecimento de intensa 
dor, no local.

(D) A ausência de dor não pode ser motivo para a in-
terrupção do tratamento conforme o editorial diz: –  
(é preciso que o doente confie em seu médico).

(E) A qualidade de vida, do paciente, diminui pois a dor 
no local da inflamação é bastante intensa!
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11. De acordo com as informações apresentadas no texto, é 
correto afirmar que

(A) o medicamento não oferece risco a pacientes idosos 
desde que não tenham câncer.

(B) a ondansetrona interfere na ação de drogas inibido-
ras de enzimas do fígado, conforme estudos dispo-
níveis.

(C) a ondansetrona não pode ser ingerida por quem 
apresenta alterações da função renal, conforme da-
dos disponíveis.

(D) o medicamento deve ser evitado por fenilcetonúri-
cos, pois as reações alérgicas nesses casos, são 
recorrentes.

(E) A gravidez não é impeditivo para o uso do Vonau 
Flash®, desde que administrado sob orientação pro-
fissional.

12. Assinale a alternativa em que a palavra por tem o mes-
mo emprego que o do trecho do texto – A ondansetrona, 
princípio ativo de Vonau Flash®, é metabolizada por en-
zimas do fígado...

(A) Ficou à espera de novos tratamentos, por orientação 
médica.

(B) O medicamento só pode ser manipulado por labora-
tórios autorizados.

(C) Evitavam o medicamento por pura ignorância sobre 
reações alérgicas.

(D) O mais recomendável é a ingestão de apenas uma 
dose por dia.

(E) Pesquisara por horas a fio, na internet, sobre o me-
dicamento.

13. Antes de usar,        o aspecto do medicamen-
to. Caso ele        no prazo de validade e você 
       alguma mudança no aspecto, consulte o 
farmacêutico para saber se        utilizá-lo.

(Vonau Flash® – Biolab. Bula aprovada pela 
 Anvisa em 14.01.2019. Adaptado)

Em conformidade com a norma-padrão da língua portu-
guesa, as lacunas do enunciado devem ser preenchidas, 
respectivamente, com:

(A) observes ... esteja ... constata ... pode

(B) observe ... esteje ... constatar ... poderá

(C) observa ... estiver ... constate ... pudesse

(D) observeis ... esteje ... constatou ... poderia

(E) observe ... esteja ... constate ... poderá

Leia o texto para responder às questões de números 10 a 13.

O QUE DEVO SABER ANTES DE USAR 
ESTE MEDICAMENTO?

Fenilcetonúricos – os comprimidos de desintegração oral 
contêm pequena quantidade de fenilalanina, um componente 
do aspartamo, portanto devem ser administrados com caute-
la nesses pacientes.

Fenilcetonúricos: contém fenilalanina.
Atenção: Este medicamento contém corantes que po-

dem, eventualmente, causar reações alérgicas.
Gravidez – Este medicamento não deve ser utilizado por 

mulheres grávidas sem orientação médica ou do cirurgião-
-dentista.

Lactação – Recomenda-se cautela no uso de ondanse-
trona em mulheres que estão amamentando.

Pediatria – É recomendado a administração de Vonau 
Flash® em crianças acima de 2 anos de idade.

Geriatria (idosos) – Não é necessário ajuste de dose em 
pacientes idosos, embora observe-se uma redução na de-
puração e um aumento na meia-vida de eliminação em pa-
cientes acima de 75 anos de idade. Em estudos clínicos de 
pacientes com câncer, a segurança e eficácia foram compro-
vadas mesmo em pacientes acima de 65 anos.

Insuficiência hepática/renal – Em pacientes com insufi-
ciência hepática (função alterada do fígado) grave, não se 
recomenda exceder a dose diária 8 mg.

Não se considera que a insuficiência renal (função altera-
da do rim) influencie significativamente na eliminação ondan-
setrona do organismo. Portanto, não é necessário ajuste de 
dose nesses pacientes.

A ondansetrona, princípio ativo de Vonau Flash®, é me-
tabolizada por enzimas do fígado, portanto, drogas indutoras 
ou inibidoras dessas enzimas podem alterar a sua elimina-
ção. De acordo com os dados disponíveis, não há necessida-
de de ajuste de dose desses medicamentos em caso de uso 
ao mesmo tempo. Não são conhecidos relatos de interferên-
cia da ondansetrona em testes laboratoriais.
(MODELO DE BULA DO PACIENTE Vonau Flash® ondansetrona cloridrato. 

Item 4. http://www.anvisa.gov.br/. Acesso em 06.11.19)

10. Os termos destacados em

•  ... devem ser administrados com cautela nesses pa-
cientes. (1o parágrafo)

•  ... contém corantes que podem, eventualmente, cau-
sar reações alérgicas. (3o parágrafo)

•  ... a segurança e eficácia foram comprovadas mesmo 
em pacientes acima de 65 anos. (7o parágrafo)

indicam no contexto, correta e respectivamente, as 
 circunstâncias de

(A) exclusão; afirmação; modo.

(B) dúvida; ordem; afirmação.

(C) modo; tempo; inclusão.

(D) intensidade; dúvida; oposição.

(E) meio; hipótese; causa.
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MateMática

16. Um agente comunitário de saúde visitou 36 famílias. Des-

se total,  eram no bairro A,  era no bairro B, e as 

demais famílias, no bairro C. O número de famílias visita-
das no bairro C, em relação ao número total de famílias 
visitadas, corresponde à fração:

(A) 

(B) 

(C) 

(D) 

(E) 

17. Em uma palestra, estavam presentes 48 mulheres e 42 
homens. Ao término dessa palestra, todas essas pesso-
as foram divididas em grupos, para a realização de uma 
atividade, de modo que todos os grupos tinham o mes-
mo número de pessoas e na maior quantidade possível. 
Sabendo-se que não tinham homens e mulheres juntos, 
em um mesmo grupo, então o número de grupos forma-
dos somente com mulheres foi

(A) 9.

(B) 8.

(C) 7.

(D) 6.

(E) 5.

18. Um posto de saúde de determinada região realizou exa-
mes em 120 moradores locais, para verificar se estavam 
infectados por determinado tipo de bactéria. Os exames 
mostraram que a razão do número de moradores infecta-
dos por essa bactéria para o número de moradores não 
infectados por essa bactéria era . O número de morado-

res infectados por essa bactéria era

(A) 72.

(B) 66.

(C) 60.

(D) 54.

(E) 48.

Leia os quadrinhos que compõem a tira de André Dahmer 
para responder às questões de números 14 e 15.

(Folha de S.Paulo 09.11.2019. Acesso em 11.11.2019)

14. Assinale a alternativa que reescreve o diálogo do último 
quadrinho sem alterar o seu sentido original, utilizando 
apenas expressões em sentido próprio e de acordo com 
a norma-padrão da língua.

(A) “Não é triste?” “Era. Quando as pessoas tinham al-
guma sensibilidade.”.

(B) “Não é cruel?” “Talvez, mas hoje em dia ninguém dá 
a mínima.”.

(C) “Não é de chorar por todos os poros?” “Se as pesso-
as ainda fossem honestas, seria.”.

(D) “Não é revoltante?” “Revolta não é artigo da moda.”.

(E) “Não é deprimente?” “Sim, claro, mas os novos tem-
pos exigem novas atitudes.”.

15. Assinale a alternativa que apresenta uma palavra que, no 
desenrolar do diálogo, estabelece o sentido de posse.

(A) de

(B) o

(C) Seu

(D) Quando

(E) é
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r a s c u n H o19. Um hospital atendeu, em um mesmo dia, 40 pessoas, das 
quais 20% eram adultos e as demais, crianças. Sabendo-
-se que 50% desses adultos e 75% dessas crianças  es-
tavam com intoxicação alimentar, então, entre essas 40 
pessoas, aquelas que não estavam com intoxicação ali-
mentar correspondiam a:

(A) 30%

(B) 35%

(C) 40%

(D) 45%

(E) 50%

20. Uma pessoa comprou determinada quantidade de guar-
danapos de papel. Se ela utilizar 2 guardanapos por dia, 
a quantidade comprada irá durar 15 dias a mais do que 
duraria se ela utilizasse 3 guardanapos por dia. O número 
de guardanapos comprados foi

(A) 60.

(B) 70.

(C) 80.

(D) 90.

(E) 100.

21. A tabela apresenta algumas informações sobre o número 
de latas compradas, de alguns produtos, e o preço uni-
tário da lata.

Produto No de latas
compradas

Preço por 
lata

Milho 3 R$ 1,50
Ervilha 2 R$ 1,95
Mix de legumes 5 R$ 3,20
Molho de tomate 2 R$ 2,80

Considerando-se o número total de latas compradas, na 
média, cada lata saiu por

(A) R$ 2,40.

(B) R$ 2,50.

(C) R$ 2,60.

(D) R$ 2,70.

(E) R$ 2,80.

22. Marcos e Pedro foram a um rodízio de pizzas e, juntos, 
comeram 14 pedaços. Sabendo-se que Marcos comeu  
2 pedaços a mais do que Pedro, o número de pedaços de 
pizzas que Marcos comeu foi

(A) 6.

(B) 7.

(C) 8.

(D) 9.

(E) 10.



8PMMA1901/016-TécnicoEnfermagem

25. Um reservatório de água, com capacidade máxima para 
6 000 litros, tem a forma de um prisma reto de base re-
tangular, cujas medidas internas, em metros, estão indi-
cadas na figura.

Lembrando que 1 m3 = 1 000 litros, a altura desse reser-
vatório, indicada na figura pela letra h, é igual a

(A) 0,5 m.

(B) 1,0 m.

(C) 1,5 m.

(D) 2,0 m.

(E) 2,5 m.

r a s c u n H o

23. O gráfico apresenta algumas informações sobre o núme-
ro de domicílios visitados por agentes de saúde, em 4 
regiões, A, B, C e D, de um mesmo município.

Sabendo que cada visita a um domicílio leva, aproxima-
damente, 15 minutos, e que o tempo gasto para visitar 
todos os domicílios, dessas 4 regiões, foi de 40 horas, 
então, o número de domicílios visitados na região A foi

(A) 60.

(B) 55.

(C) 50.

(D) 45.

(E) 40.

24. Em um espaço retangular ABCD, com 6 m de largura, foi 
feito um pequeno galpão retangular, e o restante do es-
paço foi utilizado para uma horta comunitária, conforme 
mostra a figura.

Sabendo-se que o perímetro do galpão é de 10 m, a área 
da horta comunitária é igual a

(A) 34 m2.

(B) 36 m2.

(C) 38 m2.

(D) 40 m2.

(E) 42 m2.
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27. No Microsoft Windows 7, em sua configuração original, 
assinale a alternativa correta sobre a operação de mini-
mizar uma janela, clicando no ícone Minimizar da Barra 
de Título, destacado na imagem a seguir.

(A) Significa reduzi-la até que o programa seja encer-
rado.

(B) É a operação que converte a janela em um ícone na 
Área de Trabalho.

(C) Significa reduzi-la a um tamanho que ocupe uma 
área livre da Área de Trabalho.

(D) É a operação que converte a janela em um ícone na 
Barra de Tarefas.

(E) É a operação que encerra o programa em execução.

noções de inforMática

26. Tem-se a imagem parcial da guia Página Inicial do Microsoft Word 2010, em sua configuração original.

Em um documento em branco, ao iniciar a digitação, o texto estará alinhado        e formatado 
      .

Assinale a alternativa que preenche, correta e respectivamente, as lacunas do texto.

(A) à esquerda ... tachado

(B) centralizado ... negrito e itálico

(C) justificado ... sublinhado

(D) justificado ... negrito e itálico

(E) à esquerda ... sublinhado

28. Tem-se a seguinte planilha criada no Microsoft Excel 
2010, em sua configuração padrão.

A célula A11 contém a fórmula =CONTAR.VAZIO(A1:A9). 
Se o usuário alterar o conteúdo da célula A1 para um 
texto, apagar o conteúdo da célula A2, selecionando-a e 
pressionando a tecla DEL, alterar o conteúdo da célula A3 
para o valor zero, alterar o conteúdo da célula A4 para um 
espaço em branco e, finalmente, ocultar a linha 5, assina-
le a alternativa que indica o conteúdo final da célula A11.

(A) 1

(B) 2

(C) 3

(D) 4

(E) 5
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conHecimentos esPecíficos

31. A temperatura corporal é considerada como um impor-
tante indicador físico de doença, no entanto, em idosos, 
esse dado deve ser avaliado de forma cautelosa, uma 
vez que os idosos

(A) apresentam uma temperatura corporal muito variável.

(B) possuem uma temperatura corporal basal maior do 
que a de adultos jovens.

(C) apresentam menor capacidade de regular a tempe-
ratura corporal.

(D) reagem rapidamente a processos infecciosos, apre-
sentando altas temperaturas.

(E) se agasalham com muita frequência, favorecendo 
episódios de hipotermia por efeito reflexo.

32. O câncer de colo de útero, apesar de prevenível, é um 
dos cânceres mais frequentes em mulheres no Brasil, 
com altas taxas de incidência e de mortalidade. Uma im-
portante medida para sua prevenção é a coleta de exame 
Papanicolaou que, segundo o Ministério da Saúde, deve 
ser realizado em mulheres

(A) a partir do início da sua vida sexual ativa, indepen-
dentemente de sua idade.

(B) dos 14 aos 50 anos, sem qualquer interferência com 
a vida sexual.

(C) que tenham ou tiveram vida sexual e que estão entre 
25 e 64 anos de idade.

(D) até os 45 anos de idade, desde que tenham apresen-
tado 3 exames consecutivos normais.

(E) que apresentam corrimento vaginal, independente-
mente da idade ou vida sexual ativa.

29. Tem-se a seguinte imagem, do painel de animação de 5 
AutoFormas em um slide criado no Microsoft PowerPoint 
2010, em sua configuração original.

Assinale a alternativa que indica qual será a última Auto-
Forma a ser exibida no slide.

(A) 1-Retângulo 4

(B) 2-Elipse 5

(C) 3-Triângulo isós...

(D) 4-Hexágono 7

(E) 5-Seta para a Di...

30. João recebeu uma mensagem de correio eletrônico por 
meio do aplicativo Microsoft Outlook 2010, em sua con-
figuração padrão. No entanto, João era o único que es-
tava relacionado no campo Cco. Isso significa que todos 
os demais destinatários não sabem que João recebeu a 
mensagem. Assinale a alternativa que indica a pasta em 
que, por padrão, a mensagem foi gravada no aplicativo 
de João.

(A) Rascunhos

(B) Caixa de Entrada

(C) Itens Lidos

(D) Caixa de Itens Ocultos

(E) Caixa Confidencial
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36. A equipe de enfermagem manipula uma grande quan-
tidade de materiais ao desempenhar suas funções as-
sistenciais, gerando muitas vezes resíduos com grande 
potencial de risco para a saúde. Assim, é fundamental 
que o profissional esteja atento às condições seguras de 
manipulação e descarte de materiais. Nesse contexto, ao 
desprezar seringas e agulhas deve

(A) acondicionar apenas as agulhas em recipiente imper-
meável e resistente específico.

(B) descartar as agulhas e as seringas em lixo hospitalar, 
desde que as agulhas estejam reencapadas.

(C) utilizar recipiente identificado para material pérfuro-
-cortante, reencapando as agulhas antes de descar-
tá-las.

(D) descartá-las em recipiente impermeável e resistente 
específico.

(E) utilizar caixa específica para material perfurocortante 
para depositar apenas as seringas.

37. As anotações de enfermagem têm como objetivo assegu-
rar a comunicação entre os membros da equipe de saú-
de e possibilitar a continuidade do processo de trabalho 
multiprofissional, garantindo segurança para o usuário e 
respaldo do ponto de vista legal e ético. Assim sendo, sua 
realização deve

(A) se restringir a fatos objetivos, evitando relatos que 
possam interferir negativamente no ambiente de 
trabalho.

(B) ser uma atividade restrita ao enfermeiro, uma vez 
que se trata de um documento de valor administra-
tivo e legal.

(C) fazer parte do prontuário do paciente, servindo de 
fonte de dados para processo administrativo, legal, 
de ensino e pesquisa.

(D) ser sempre manual, escrito a tinta ou a lápis, evitan-
do-se rasuras, apresentando sempre a assinatura e/
ou carimbo do enfermeiro responsável pela equipe.

(E) ser realizada por qualquer membro da equipe desig-
nado para essa atividade, desde que identifique o 
responsável pela execução do cuidado descrito.

33. O Ministério da Saúde recomenda a vacinação universal 
das crianças contra Hepatite B a partir do nascimento. A 
aplicação da primeira dose nas primeiras 12-24h de vida 
resulta em elevada eficácia na prevenção da infecção 
vertical. Na maternidade, o técnico de enfermagem deve 
administrar a vacina contra a hepatite B

(A) exclusivamente no músculo deltoide.

(B) preferencialmente em via subcutânea.

(C) preferencialmente em glúteos.

(D) somente em bebês com peso maior que 3kg.

(E) no músculo vasto lateral da coxa.

34. Precauções padrão são medidas que devem ser utiliza-
das pelos profissionais de saúde

(A) com o objetivo de prevenir a disseminação de 
microrganismos no ambiente hospitalar.

(B) exclusivamente em casos de pacientes com suspeita 
de infecção bacteriana.

(C) com o objetivo de evitar a contaminação de material 
estéril em ambiente cirúrgico.

(D) visando sempre sua proteção pessoal, uma vez que 
o contato com paciente trás risco à sua saúde.

(E) somente quando indicadas pelas condições clínicas 
dos pacientes sob seus cuidados.

35. Em uma visita domiciliária, o técnico de enfermagem foi 
informado pela mãe, E.M.P., que seus filhos, atualmente 
com 4 e 6 anos, estão apresentando fezes amolecidas, 
perda de apetite e náuseas há dois dias. O profissional 
deve, entre outras orientações,

(A) encaminhar imediatamente as crianças ao pronto 
atendimento.

(B) solicitar a realização do exame protoparasitológico 
de fezes.

(C) encaminhar para a unidade básica de saúde para 
receberem terapia de reidratação com supervisão.

(D) orientar a mãe para oferecer líquidos, como sucos, 
refrigerantes ou bebidas isotônicas.

(E) estimular a oferta de líquido de baixa osmolaridade e 
fracionar a dieta.
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40. O programa de controle médico de saúde ocupacional 
juntamente com o programa de prevenção de riscos am-
bientais visa a preservação da saúde e integridade dos 
trabalhadores. Considera-se como riscos ambientais os 
agentes físicos, químicos e biológicos existentes nos 
ambientes de trabalho que, em função de sua natureza, 
concentração ou intensidade e tempo de exposição, são 
capazes de causar danos à saúde do trabalhador. 

São agentes físicos:

(A) gases, ruídos e vapores.

(B) fungos, névoas e radiações ionizantes.

(C) vibrações, pressões anormais e temperaturas  
extremas.

(D) ultrassom, ruídos e vapores.

(E) bacilos, fumos, vapores.

41. O técnico de enfermagem, os médicos, entre outros 
profissionais de saúde ou responsáveis pelos estabele-
cimentos de saúde, públicos ou privados, que prestam 
assistência ao paciente, devem obrigatoriamente comu-
nicar à autoridade de saúde a ocorrência de suspeita 
ou confirmação de doença, agravo ou evento de saúde 
pública.

São doenças de notificação compulsória imediata:

(A) febre amarela e infecção pelo vírus da imunodefi-
ciência humana.

(B) leptospirose e síndrome de rubéola congênita.

(C) hepatites virais e tétano neonatal.

(D) tuberculose e raiva humana.

(E) hanseníase e sífilis em gestante.

42. Ao verificar a frequência respiratória de um paciente 
internado em unidade de clínica médica, o técnico de 
enfermagem observa que a mesma se apresenta faci-
litada com o paciente em posição vertical. A termino-
logia correspondente a esse achado, que deverá ser 
registrada pelo profissional no prontuário do paciente, 
corresponde a

(A) dispneia.

(B) polipneia.

(C) ortopneia.

(D) apneia.

(E) bradipneia.

38. A “triagem classificatória de risco”, proposta pelo Ministé-
rio da Saúde, a ser implantada no acolhimento das Uni-
dades de Atendimento de Urgência como um instrumento 
reorganizador dos processos de trabalho, deve

(A) ser capaz de acolher o cidadão e garantir um melhor 
acesso aos serviços de urgência/emergência, huma-
nizando o atendimento.

(B) ser realizado pelos profissionais da recepção, a par-
tir de treinamento específico e sob a supervisão do 
enfermeiro.

(C) agilizar o atendimento dos casos de menor gravida-
de, a fim de que a equipe possa se dedicar mais aos 
pacientes graves.

(D) atuar como um instrumento de agilidade para o esta-
belecimento do diagnóstico de uma doença.

(E) selecionar os pacientes que realmente precisam ser 
atendidos e aqueles que podem ser encaminhados à 
unidade de saúde.

39. Ao realizar visita domiciliária ao Sr. M.F., 66 anos, hiper-
tenso, que não compareceu a sua consulta médica na 
semana passada, o técnico de enfermagem identificou 
uma PA de 140 x 100 mmHg. Ao questionar M.F. quanto 
ao uso de medicamento e seus hábitos de vida, reco-
nheceu que M.F. apresentava muitas dúvidas em relação 
à sua condição de saúde. Nesse contexto, o técnico de 
enfermagem, ao compreender as dificuldades do Sr. M.F, 
deve prioritariamente

(A) reagendar nova consulta médica na rotina, pois não 
identifica nenhuma urgência.

(B) encaminhar, imediatamente, para o pronto aten-
dimento, pois seus níveis pressóricos estão muito 
elevados.

(C) reagendar nova consulta médica na Unidade Básica 
de Saúde, porém, na urgência, devido ao valor pres-
sórico obtido.

(D) encaminhar para controle pressórico diário na Uni-
dade de Saúde.

(E) propor sua participação em grupos educativos 
com o enfermeiro para que possa trabalhar suas 
dificuldades.
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45. Para interromper a cadeia de transmissão do sarampo é 
preciso vacinar os não vacinados, a partir dos 6 meses 
de idade, no menor tempo possível, após o contato com 
o caso suspeito ou confirmado da doença. Esse procedi-
mento é denominado vacinação de bloqueio, que deve 
ser realizada no prazo máximo de até

(A) 06 horas.

(B) 24 horas.

(C) 48 horas.

(D) 12 horas.

(E) 72 horas.

46. T. S., sexo masculino, 51 anos, vítima de um grave aci-
dente automobilístico, foi levado ao serviço de saúde de 
urgência, onde teve garantido o atendimento imediato 
por meio da classificação de risco. No âmbito do Siste-
ma Único de Saúde, a situação descrita é fundamentada 
pelo princípio da

(A) equidade.

(B) integralidade.

(C) humanização.

(D) hierarquização.

(E) descentralização.

47. Para uma prescrição médica de

SG 5% 2 000 mL correr em 24 horas, a velocidade de 
gotejamento deve ser de

(A) 83 gotas/min.

(B) 28 gotas/min.

(C) 41 gotas/min.

(D) 68 gotas/min.

(E) 14 gotas/min.

43. Considerando o Código de Ética dos Profissionais de En-
fermagem (Resolução COFEN no 564/2017), assinale a 
alternativa correta a respeito das penalidades a serem 
impostas pelo Sistema Cofen/Conselhos Regionais de 
Enfermagem no Brasil, de acordo com as infrações éticas 
e disciplinares cometidas pelos profissionais.

(A) A advertência verbal consiste na admoestação ao 
infrator, de forma reservada, que será registra-
da no prontuário do mesmo, na presença de três 
testemunhas.

(B) A censura consiste na repreensão que será divulga-
da por um período de sete (7) dias nas publicações 
oficiais do Sistema Cofen/Conselhos Regionais de 
Enfermagem e em jornais de grande circulação.

(C) A suspensão consiste na proibição do exercício pro-
fissional por um período não superior a 29 (vinte e 
nove) dias e será divulgada nas publicações oficiais 
do Sistema Cofen/Conselhos Regionais de Enferma-
gem, jornais de grande circulação e comunicada aos 
órgãos empregadores.

(D) A cassação consiste na perda do direito ao exercício 
da Enfermagem por um período de até 30 anos e 
será divulgada nas publicações do Sistema Cofen/
Conselhos Regionais de Enfermagem e em jornais 
de grande circulação.

(E) A multa consiste na obrigatoriedade de pagamento 
de 01 (um) a 15 (quinze) vezes o valor da anuidade 
da categoria profissional à qual pertence o infrator, 
em vigor no ato do pagamento.

44. Os imunobiológicos, enquanto produtos termolábeis  
e/ou fotossensíveis, necessitam de armazenamento ade-
quado para que suas características imunogênicas sejam 
mantidas.

Em se tratando das vacinas, na sala de vacinação, devem 
ser armazenadas entre

(A) +2 ºC e –8 ºC, sendo ideal +5 ºC.

(B) +3 ºC e +9 ºC, sendo ideal +6 ºC.

(C) +2 ºC e +8 ºC, sendo ideal +5 ºC.

(D) +3 ºC e –9 ºC, sendo ideal +6 ºC.

(E) +4 ºC e 10 ºC, sendo ideal +7 ºC.
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50. No que se refere ao esquema de vacinação para a ges-
tante, consta, no Calendário de vacinação para o estado 
de São Paulo, entre outras recomendações, que

(A) o intervalo mínimo entre a primeira e a segunda dose 
da vacina hepatite B é de 2 semanas.

(B) o intervalo para a terceira dose da vacina hepatite B 
pode ser de dois meses após a segunda, desde que 
o intervalo de tempo decorrido da primeira dose seja, 
no mínimo, de quatro meses.

(C) caso a gestante tenha recebido duas ou mais doses 
das vacinas tetravalente, DTP, dTpa, dT, aplicar uma 
dose de reforço, com a vacina dTpa.

(D) caso a gestante apresente documentação com regis-
tro de uma dose da vacina SCR, aplicar a segunda 
dose até no máximo 28 semanas de gestação.

(E) a vacina dTpa deve ser administrada preferencial-
mente entre a 20a e 24a semana, a cada gestação.

48. Um paciente, identificado pela unidade de saúde como 
caso com suspeita de tuberculose, é encaminhado ao 
técnico de enfermagem (TE) para que sejam fornecidas 
recomendações referentes à coleta da amostra de escar-
ro em domicílio. O TE deve, entre outras ações,

(A) entregar o recipiente ao paciente, verificando se a 
tampa do pote fecha bem e se já está devidamente 
identificado (nome do paciente e data da coleta na 
tampa do pote).

(B) orientar quanto ao procedimento de coleta: ao des-
pertar pela manhã, lavar bem a boca, inspirar pro-
fundamente, prender a respiração por um instante e 
escarrar após forçar a tosse, repetindo a operação 
até obter duas eliminações de escarro, evitando que 
ele escorra pela parede externa do pote.

(C) orientar que, na impossibilidade de envio imediato da 
amostra para o laboratório ou unidade de saúde, ela 
poderá ser conservada em geladeira comum até o 
dia seguinte.

(D) informar que o pote deve ser tampado, envolto em 
papel alumínio e depois colocado em saco plástico, 
com a tampa para cima, cuidando para que per-
maneça nessa posição durante o transporte até a 
unidade de saúde.

(E) orientar que uma boa amostra de escarro é a que se 
obtém da faringe e não por aspiração de secreções 
nasais, e nem a que contém somente saliva, sendo 
que o volume ideal é de 2 mL a 8 mL.

49. No que diz respeito às boas práticas para o processa-
mento de produtos para saúde, é correto afirmar que

(A) o processamento de produtos deve seguir um fluxo 
direcionado da área limpa para a área suja.

(B) o Serviço de Saúde é isento da responsabilidade 
pela segurança do processamento dos produtos 
para saúde realizado por empresa processadora por 
ele contratada.

(C) produtos para saúde classificados como críticos de-
vem ser submetidos ao processo de esterilização, 
após a limpeza e demais etapas do processo.

(D) produtos para saúde utilizados na inaloterapia devem 
ser submetidos à desinfecção por métodos de imer-
são química líquida com a utilização de saneantes a 
base de aldeídos.

(E) produtos para saúde classificados como não críticos 
devem ser submetidos, no mínimo, ao processo de 
desinfecção de alto nível, após a limpeza.
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