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210 – Saúde da Família – Enfermagem  
 

INSTRUÇÕES 
 

1. Confira, acima, o seu número de inscrição, turma e nome. Assine no local indicado. 

2. Aguarde autorização para abrir o caderno de prova. Antes de iniciar a resolução das questões, 
confira a numeração de todas as páginas. 

3. A prova é composta de 50 questões objetivas. 

4. Nesta prova, as questões objetivas são de múltipla escolha, com 5 alternativas cada uma, sempre 
na sequência a, b, c, d, e, das quais somente uma deve ser assinalada. 

5. A interpretação das questões é parte do processo de avaliação, não sendo permitidas perguntas 
aos aplicadores de prova. 

6. Ao receber o cartão-resposta, examine-o e verifique se o nome impresso nele corresponde ao seu. 
Caso haja qualquer irregularidade, comunique-a imediatamente ao aplicador de prova. 

7. O cartão-resposta deverá ser preenchido com caneta esferográfica preta, tendo-se o cuidado de não 

ultrapassar o limite do espaço para cada marcação. 

8. Não será permitido ao candidato: 

a) Manter em seu poder relógios e aparelhos eletrônicos ou qualquer objeto identificável pelo 
detector de metais. Tais aparelhos deverão ser desligados e colocados OBRIGATORIAMENTE 
dentro do saco plástico, que deverá ser acomodado embaixo da carteira ou no chão. É vedado 
também o porte de armas. 

b) Usar bonés, gorros, chapéus ou quaisquer outros acessórios que cubram as orelhas. 

c) Usar fone ou qualquer outro dispositivo no ouvido. O uso de tais dispositivos somente será 
permitido quando indicado para o atendimento especial. 

d) Levar líquidos, exceto se a garrafa for transparente e sem rótulo. 

e) Comunicar-se com outro candidato, usar calculadora e dispositivos similares, livros, anotações, 
réguas de cálculo, impressos ou qualquer outro material de consulta. 

f) Portar carteira de documentos/dinheiro ou similares. 

g) Usar óculos escuros, ressalvados os de grau, quando expressamente por recomendação 
médica, devendo o candidato, então, respeitar o subitem 3.6.5 do Edital. 

h) Emprestar materiais para realização das provas. 

Caso alguma dessas exigências seja descumprida, o candidato será excluído do processo. 

 

9. A duração da prova é de 4 horas. Esse tempo inclui a resolução das questões e a transcrição das 
respostas para o cartão-resposta. 

10. Ao concluir a prova, permaneça em seu lugar e comunique ao aplicador de prova. Aguarde 
autorização para entregar o caderno de prova e o cartão-resposta. 

11. Se desejar, anote as respostas no quadro abaixo, recorte na linha indicada e leve-o consigo. 

 

DURAÇÃO DESTA PROVA: 4 HORAS 

 

 
 
 
 
 
 

Conteúdo Geral 

 
 
 
 
 
 
 

Conhecimentos 
Específicos  

  ...............................................................................................................................................................................................................................  
 
 
 

RESPOSTAS 

01 - 06 - 11 - 16 - 21 - 26 - 31 - 36 - 41 - 46 - 

02 - 07 - 12 - 17 - 22 - 27 - 32 - 37 - 42 - 47 - 

03 - 08 - 13 - 18 - 23 - 28 - 33 - 38 - 43 - 48 - 

04 - 09 - 14 - 19 - 24 - 29 - 34 - 39 - 44 - 49 - 

05 - 10 - 15 - 20 - 25 - 30 - 35 - 40 - 45 - 50 - 
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CONTEÚDO GERAL 
 
01 - No âmbito de atuação do SUS, é correto afirmar que compete à Vigilância Epidemiológica: 
 

a) a participação em estudos, pesquisas, avaliação e controle dos riscos e agravos potenciais à saúde existentes no processo 
de trabalho. 

b) a participação, normatização, fiscalização e controle das condições de produção, extração, armazenamento, transporte, 
distribuição e manuseio de substâncias, de produtos, de máquinas e de equipamentos que apresentam riscos à saúde do 
trabalhador. 

c) o controle da prestação de serviços que se relacionam direta ou indiretamente com a saúde. 
d) a avaliação do impacto que as tecnologias provocam à saúde. 
►e) a detecção ou prevenção de qualquer mudança nos fatores determinantes e condicionantes de saúde individual ou 

coletiva. 
 
02 - No campo de atuação do Sistema Único de Saúde (SUS), considere os seguintes itens: 
 

1. Formulação da política de medicamentos, equipamentos e imunobiológicos. 
2. Fiscalização da produção, transporte, guarda e utilização de substâncias e produtos psicoativos, tóxicos e 

radioativos. 
3. Fiscalização do meio ambiente, nele compreendido o do trabalho. 
4. Fiscalização e inspeção de alimentos, água e bebidas para consumo humano. 

 

O SUS é responsável pelas ações: 
 

a) 1 e 2 apenas. 
b) 2 e 3 apenas. 
c) 3 e 4 apenas. 
►d) 1, 2 e 4 apenas. 
e) 1, 3 e 4 apenas. 

 
03 - Na implantação da Rede de Atenção às Pessoas com Doenças Crônicas no SUS, qual atividade desenvolvida pela 

equipe de saúde tem o objetivo de realizar uma revisão do diagnóstico com nova avaliação de riscos e redefinição das 
linhas de intervenção? 

 

►a) Projeto Terapêutico Singular. 
b) Autocuidado. 
c) Cuidado Continuado/Atenção Programada. 
d) Atenção Multiprofissional. 
e) Apoio Matricial. 

 
04 - Qual dos princípios e diretrizes do SUS, descritos na Lei Orgânica da Saúde nº 8.080, de 1990, representa a 

redistribuição das responsabilidades quanto às ações e serviços entre vários grupos de governo? 
 

a) Universalização do direito à saúde. 
►b) Descentralização com direção única para o sistema. 
c) Integralidade da atenção à saúde. 
d) Participação popular visando o controle social. 
e) Resolução dos serviços em todos os níveis de assistência. 

 
05 - A elevação do número de casos de uma doença ou agravo, em um determinado lugar e período de tempo, 

caracterizando, de forma clara, um excesso em relação à frequência esperada, é chamada de: 
 

a) surto. 
►b) epidemia. 
c) pandemia. 
d) endemia. 
e) peste. 

 
06 - Em relação aos objetivos da Rede de Cuidado à Pessoa com Deficiência no Sistema Único de Saúde, considere as 

seguintes ações: 
 

1. Ampliar o acesso e qualificar atendimento às pessoas com deficiência no SUS, com foco na organização de rede 
e na atenção integral à saúde, que contemple as áreas de deficiência auditiva, física, visual, intelectual e ostomias. 

2. Ampliar a integração e articulação dos serviços de reabilitação com a rede de atenção primária e outros pontos 
de atenção especializada. 

3. Desenvolver ações de prevenção de deficiências na infância e vida adulta. 
4. Organizar os Serviços de Atenção Domiciliar no âmbito do SUS. 

 

São objetivos da Rede: 
 

a) 1 e 4 apenas. 
b) 2 e 3 apenas. 
c) 3 e 4 apenas. 
►d) 1, 2 e 3 apenas. 
e) 1, 2, 3 e 4. 
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07 - A equipe multiprofissional da Estratégia da Saúde da Família é composta pelos seguintes profissionais: 
 

a) Médico generalista ou especialista em Saúde da Família ou médico de Família e Comunidade, enfermeiro generalista ou 
especialista em Saúde da Família, auxiliar ou técnico de enfermagem e agentes comunitários de saúde, podendo ser 
acrescentados a essa composição, como parte da equipe multiprofissional, os profissionais de psicologia e terapia 
ocupacional. 

b) Médico generalista ou especialista em Saúde da Família ou médico de Família e Comunidade, enfermeiro generalista ou 
especialista em Saúde da Família, auxiliar ou técnico de enfermagem e agentes comunitários de saúde, podendo ser 
acrescentados a essa composição, como parte da equipe multiprofissional, os profissionais nutricionista e farmacêutico. 

►c) Médico generalista ou especialista em Saúde da Família ou médico de Família e Comunidade, enfermeiro generalista ou 
especialista em Saúde da Família, auxiliar ou técnico de enfermagem e agentes comunitários de saúde, podendo ser 
acrescentados a essa composição, como parte da equipe multiprofissional, os profissionais cirurgião-dentista generalista 
ou especialista em Saúde da Família, auxiliar e/ou técnico em saúde bucal. 

d) Médico especialista em Atenção Básica ou médico de Atenção Primária a Saúde, enfermeiro generalista ou especialista 
em Saúde da Família, auxiliar ou técnico de enfermagem e agentes comunitários de saúde, podendo ser acrescentados a 
essa composição, como parte da equipe multiprofissional, os profissionais nutricionista e farmacêutico. 

e) Médico especialista em Atenção Básica ou médico de Atenção Primária a Saúde, enfermeiro generalista ou especialista 
em Saúde da Família, auxiliar ou técnico de enfermagem e agentes comunitários de saúde, podendo ser acrescentados a 
essa composição, como parte da equipe multiprofissional, os profissionais de saúde bucal: cirurgião-dentista generalista 
ou especialista em Saúde da Família, auxiliar e/ou técnico em saúde bucal. 

 
08 - Nas doenças crônicas, o conceito de autocuidado na promoção e prevenção da saúde significa: 
 

►a) colaboração estreita entre a equipe de saúde e os usuários, os quais trabalham em conjunto para definir o problema, 
estabelecer as metas, monitorá-las, instituir os planos de cuidado e resolver os problemas que apareçam ao longo do 
processo de manejo. 

b) recomendações específicas para cada nível de atenção, elaboradas com o objetivo de orientar o cuidado, a partir da 
compreensão ampliada do processo saúde-doença. 

c) classificação dos usuários de determinado serviço de acordo com a gravidade da enfermidade e definição de uma série 
de ofertas que serão programadas de acordo com o nível em que se encontra o usuário. 

d) realização da aprendizagem por problemas, significativa e organizada em pequenos grupos, sempre tendo como referência 
e ponto de partida as questões do mundo do trabalho que incidem sobre a produção do cuidado. 

e) determinação de fluxos assistenciais que devem ser garantidos ao usuário, no sentido de atender às suas necessidades 
de saúde. 

 
09 - Qual ferramenta utilizada pela equipe de Saúde da Família tem como objetivo compreender melhor o funcionamento 

da família estudando as suas relações de poder, comunicação e afeto? 
 

a) Entrevista familiar. 
b) Genograma. 
c) Ecomapa. 
d) P.R.A.C.T.I.C.E. 
►e) F.I.R.O. 

 
10 - Considere os seguintes objetivos: 
 

1. Reconhecer as necessidades de saúde da população sob sua responsabilidade, organizando as necessidades 
dessa população em relação aos outros pontos de atenção à saúde e contribuindo para que a programação dos 
serviços de saúde parta das necessidades de saúde dos usuários. 

2. Identificar riscos, necessidades e demandas de saúde, utilizando e articulando diferentes tecnologias de cuidado 
individual e coletivo, por meio de uma clínica ampliada capaz de construir vínculos positivos e intervenções clínica 
e sanitariamente efetivas. 

3. Organizar a atenção às urgências de modo que atendam à demanda espontânea e/ou referenciada e funcionem 
como retaguarda para os outros pontos de atenção às urgências de menor complexidade. 

4. Garantir retaguarda de atendimentos de média e alta complexidade, procedimentos diagnósticos e leitos clínicos, 
cirúrgicos, de cuidados prolongados e de terapia intensiva para a Rede de Atenção às Urgências. 

 

São objetivos da Atenção Hospitalar da Rede de Atenção às Urgências e Emergências: 
 

a) 1 e 3 apenas. 
b) 2 e 3 apenas. 
►c) 3 e 4 apenas. 
d) 1, 2 e 4 apenas. 
e) 1, 2, 3 e 4. 
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CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS 
 
11 - Para um bom acompanhamento pré-natal, é necessário que a equipe de saúde efetue os procedimentos técnicos de 

forma correta e uniforme durante a realização dos exames complementares, assim como durante a realização do exame 
clínico e obstétrico. A respeito do assunto, considere as seguintes afirmativas: 

 

1. Na primeira consulta de pré-natal, os exames que devem ser solicitados são: hemograma, tipagem sanguínea e 
fator RH, coombs indireto (se RH negativo), glicemia de jejum, teste rápido de triagem para sífilis e/ou VDRL, teste 
rápido de diagnóstico anti-HIV, toxoplamose IgM e IgG, sorologia para hepatite B (HbsAg), parcial de urina e 
urocultura e citopatológico de colo de útero. 

2. A partir da segunda consulta de pré-natal, deve ser realizada anamnese atual sucinta, enfatizando a pesquisa das 
queixas mais comuns na gestação e dos sinais de intercorrências clínicas e obstétricas, com o propósito de se 
reavaliar o risco gestacional e de se realizar ações mais efetivas. 

3. É considerada como parte da avaliação do bem-estar fetal a ausculta dos BCFs. A avaliação materna deve incluir: 
cálculo e anotação da IG, determinação do peso e cálculo do índice de IMC, medida de pressão arterial, palpação 
obstétrica e medida de altura uterina, com anotação no gráfico, avaliando o crescimento fetal, e pesquisa de 
edema. 

4. São considerados sinais de alerta para procurar a maternidade: pressão alta, fortes dores de cabeça, visão 
embaralhada ou enxergando estrelinhas, bebê sem movimentos por mais de 12 horas, sangramento ou perda de 
líquido (água) pela vagina, corrimento escuro (marrom ou preto), inchaço nos pés, nas pernas e no rosto, 
principalmente ao acordar, e dor ou ardor ao urinar. 

 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) Somente a afirmativa 2 é verdadeira. 
b) Somente as afirmativas 1 e 3 são verdadeiras. 
c) Somente as afirmativas 3 e 4 são verdadeiras. 
►d) Somente as afirmativas 1, 2 e 4 são verdadeiras. 
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 são verdadeiras. 

 
12 - A respeito dos conceitos relacionados à violência doméstica e sexual, identifique como verdadeiras (V) ou falsas (F) 

as seguintes afirmativas: 
 

(   ) Negligência é uma forma de violência caracterizada por deserção ou abdicação da atenção necessária a alguém 
que deveria receber cuidados. 

(   ) A síndrome de Munchhausen caracteriza-se pelo dano cerebral causado quando o pai ou a mãe sacode a criança. 
(   ) Violência física ocorre quando uma pessoa que está em situação de poder em relação a outra causa ou tenta 

causar dano não acidental, por meio do uso da força física ou de algum tipo de arma que pode provocar ou não 
lesões externas, internas ou ambas. O castigo repetido não severo também se considera violência física. 

(   ) Assédio sexual é um tipo de coerção de caráter praticada por uma pessoa em posição hierárquica superior a um 
subordinado. Caracteriza-se por insinuação de ameaça, ameaça ou hostilidade contra a pessoa com base em 
relações assimétricas de poder. Manifesta-se por meio de propostas indecorosas, falas obscenas e pressão para 
ter relações sexuais que o outro não deseja. 

 

Assinale a alternativa que apresenta a sequência correta, de cima para baixo. 
 

a) V – F – V – F. 
►b) V – F – V – V. 
c) V – V – F – F. 
d) F – V – F – V. 
e) F – V – V – F. 

 
13 - Conforme a Lei Maria da Penha, considere as seguintes afirmativas: 
 

1. Configura-se violência doméstica e familiar contra a mulher ação ou omissão baseada no gênero que lhe cause 
morte, lesão ou sofrimento físico, sexual ou psicológico. 

2. Os serviços de Referência para a Atenção Integral às Pessoas em Situação de Violência Sexual têm como um dos 
critérios ter equipe de referência composta por médico, enfermeiro, assistente social, psicólogo, farmacêutico e 
técnico em enfermagem. 

3. Os procedimentos realizados pela equipe multiprofissional, em um mesmo serviço, devem ter registro único para 
o conjunto de ações realizado pelos profissionais para uma pessoa. 

4. O Plano Nacional de Políticas para as Mulheres tem como uma das ações garantir o enfrentamento da violência 
contra as mulheres, jovens e meninas vítimas do tráfico e da exploração sexual e que exercem a atividade de 
prostituição. 

 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) Somente a afirmativa 3 é verdadeira. 
b) Somente as afirmativas 1 e 2 são verdadeiras. 
c) Somente as afirmativas 1 e 4 são verdadeiras. 
►d) Somente as afirmativas 2, 3 e 4 são verdadeiras. 
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 são verdadeiras. 
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14 - O diabetes mellitus gestacional (DMG) é definido como uma alteração no metabolismo dos carboidratos, resultando 
em hiperglicemia de intensidade variável, que é diagnosticada pela primeira vez ou se inicia durante a gestação, 
podendo ou não persistir após o parto (American Diabetes Association, 2004; WHO, 2016). Assinale a alternativa que 
apresenta corretamente os quatro sintomas considerados clássicos da DMG. 

 

►a) Poliúria, polidipsia, polifagia e perda involuntária de peso. 
b) Polifagia, perda involuntária de peso, fraqueza e tontura. 
c) Hiperêmese, polidipsia, polifagia e fraqueza. 
d) Poliúria, perda involuntária de peso, inapetência e letargia. 
e) Polimialgia, polidipsia, ganho de peso e letargia. 

 
15 - Segundo o Censo Demográfico de 2000, realizado pelo IBGE, o grupo populacional com 60 anos ou mais representava 

8,6% da população geral: cerca de 15 milhões de pessoas desse grupo populacional (55%) eram mulheres. Entre os 
maiores de 80 anos, essa proporção subia para 60,1% – aproximadamente 41% eram viúvas. Cabe salientar ainda que, 
seguindo a tendência de quase todos os países do mundo, verifica-se o contínuo e intenso processo de 
envelhecimento populacional brasileiro. Considerando os dados apresentados e a atividade sexual nessa faixa etária, 
identifique como verdadeiras (V) ou falsas (F) as seguintes afirmativas: 

 

(   ) Apesar de a maioria dos idosos casados se manterem sexualmente ativos, o desconhecimento, o preconceito e a 
discriminação podem fazer com que o comportamento sexual na terceira idade seja visto como inadequado, imoral 
ou anormal, por vezes até pelos próprios idosos, que podem experimentar um sentimento de culpa ou de 
vergonha. 

(   ) Os idosos têm necessidade de maior tempo para atingir a excitação sexual e completar a relação sexual, assim 
como também é maior o período de latência para que ocorra nova excitação. 

(   ) A crença de que o avançar da idade e o declinar da atividade sexual estão inexoravelmente ligados tem sido 
responsável pela pouca atenção dada a essa questão nessa etapa da vida, aumentando a vulnerabilidade do idoso, 
inclusive para as DST/HIV/Aids. 

(   ) Os profissionais de saúde estão abertos acerca da sexualidade da pessoa idosa. Eles têm valorizado suas queixas 
e tendem a lidar muito bem com esse tema. 

 

Assinale a alternativa que apresenta a sequência correta, de cima para baixo. 
 

a) F – F – V – V. 
b) F – V – F – V. 
c) V – F – F – V. 
d) V – F – V – F. 
►e) V – V – V – F. 
 

16 - Pacientes com alterações no exame clínico das mamas (ECM) que sejam sugestivas de câncer devem ser 
encaminhadas para complementação da investigação diagnóstica em um serviço de referência para o diagnóstico do 
câncer de mama. A respeito do assunto, considere os seguintes achados: 

 

1. Nódulo mamário de consistência endurecida e frouxo, em mulheres com mais de 45 anos de idade. 
2. Nódulo mamário persistente por mais de um ciclo menstrual em mulheres com mais de 30 anos ou presente depois 

da menopausa. 
3. Alteração unilateral na pele da mama, como eczema, edema cutâneo semelhante à casca de laranja, retração 

cutânea, sem distorções do mamilo. 
4. Descarga papilar sanguinolenta unilateral e espontânea (secreções transparentes ou rosadas também devem ser 

investigadas). 
 

São achados no ECM que necessitam de referência urgente para investigação diagnóstica: 
 

a) 1 e 2 apenas. 
b) 1 e 3 apenas. 
►c) 2 e 4 apenas. 
d) 1, 3 e 4 apenas. 
e) 2, 3 e 4 apenas. 

 
17 - Em relação à coleta do material do preventivo de câncer ginecológico, assinale a alternativa correta. 

 

►a) Deve ser realizada na ectocérvice e na endocérvice em lâmina única. 
b) A amostra de fundo de saco vaginal é recomendada, pois o material coletado é de boa qualidade para o diagnóstico 

oncótico. 
c) Deve-se utilizar a espátula de Ayres, do lado que apresenta reentrância, para a coleta na endocérvice. 
d) Para coleta na ectocérvice, deve-se fazer uma raspagem em movimento rotativo de 180º em torno de todo o orifício 

cervical, para que boa superfície do colo seja raspada e representada na lâmina. 
e) Para coleta na endocérvice, deve-se fazer uma pressão firme, mas delicada, sem agredir o colo, para não prejudicar a 

qualidade da amostra. 
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18 - Para impactar sobre os múltiplos fatores que interferem nas ações de controle dos cânceres do colo do útero e da 
mama, é importante que a atenção às mulheres esteja pautada em uma equipe multiprofissional e com prática 
interdisciplinar, envolvendo intervenções na promoção da saúde, na prevenção, no tratamento, na reabilitação e nos 
cuidados paliativos. Com relação às atribuições do enfermeiro, identifique como verdadeiras (V) ou falsas (F) as 
seguintes ações: 

 

(   ) Atender as usuárias de maneira integral, realizando consulta de enfermagem e a coleta do exame citopatológico, 
de acordo com a faixa etária e quadro clínico da usuária. 

(   ) Realizar consulta de enfermagem e exame clínico das mamas, de acordo com a faixa etária e quadro clínico da 
usuária, e solicitar exames de acordo com os protocolos ou normas técnicas estabelecidos pelo gestor local. 

(   ) Examinar e avaliar pacientes com sinais e sintomas relacionados aos cânceres do colo do útero e de mama, 
avaliando os resultados dos exames solicitados e coletados, e, de acordo com os protocolos e diretrizes clínicas, 
realizar o encaminhamento para os serviços de referência em diagnóstico e/ou tratamento dos cânceres de mama 
e do colo do útero. 

(   ) Encaminhar para cuidado paliativo, de acordo com as necessidades de cada usuária. Prescrever tratamento para 
outras doenças detectadas, como DSTs, na oportunidade do rastreamento, de acordo com os protocolos ou 
normas técnicas estabelecidos pelo gestor local. 

 

Assinale a alternativa que apresenta a sequência correta, de cima para baixo. 
 

a) F – V – F – V. 
b) V – F – V – F. 
c) F – V – V – V. 
d) V – F – F – V. 
►e) V – V – V – F. 

 
19 - Aborto é o produto da concepção eliminado no abortamento. Em relação à classificação do abortamento, assinale a 

alternativa correta. 
 

a) Ameaça de abortamento caracteriza-se como sangramento genital de pequena a moderada intensidade, podendo existir 
dores, tipo cólicas, geralmente pouco intensas. O colo uterino (orifício interno) encontra-se aberto, o volume uterino é 
compatível com o esperado para a idade gestacional e não existem sinais de infecção. O exame de ultrassom mostra-se 
normal, podendo encontrar pequena área de descolamento ovular. 

►b) Abortamento infectado está associado a manipulações da cavidade uterina pelo uso de técnicas inadequadas e inseguras. 
Essas infecções são polimicrobianas e provocadas, geralmente, por bactérias da flora vaginal. São casos graves e devem 
ser tratados, independentemente da vitalidade do feto. As manifestações clínicas mais frequentes são: elevação da 
temperatura, sangramento genital com odor fétido acompanhado de dores abdominais ou eliminação de pus através do 
colo uterino. 

c) Abortamento retido apresenta os sintomas e sinais da gestação. O colo uterino encontra-se fechado e não há perda 
sanguínea. O exame de ultrassom revela ausência de sinais de vitalidade ou a presença de saco gestacional sem embrião 
(ovo anembrionado). Pode ocorrer o abortamento retido sem os sinais de ameaça. 

d) Abortamento inevitável/incompleto apresenta sangramento maior que na ameaça de abortamento, que diminui com a saída 
de coágulos ou de restos ovulares. As dores costumam ser de maior intensidade que na ameaça e o orifício cervical 
externo encontra-se aberto. 

e) Abortamento habitual caracteriza-se pela perda espontânea antes da 18ª semana. É primário quando a mulher jamais 
conseguiu levar a termo qualquer gestação, e secundário quando houve uma gravidez a termo. 

 
20 - A literatura científica demonstra a associação entre anencefalia fetal e maior frequência de complicações maternas. É 

uma complicação materna associada a anencefalia: 
 

a) diabetes mellitus gestacional.  
b) prematuridade. 
►c) rotura prematura de membranas. 
d) oligodrâmnio. 
e) apresentação cefálica. 
 

21 - A Resolução da Diretoria Colegiada da Anvisa nº 36, de 25 de julho de 2013, institui ações para a segurança do paciente 
em serviços de saúde, dá outras providências e define termos-chaves. Com base no artigo 3º dessa resolução, 
considere as seguintes afirmativas: 

 

1. Dano é o comprometimento da estrutura ou função do corpo e/ou qualquer efeito dele oriundo, incluindo doenças, 
lesão, sofrimento, morte, incapacidade ou disfunção, podendo, assim, ser físico, social ou psicológico. 

2. Evento adverso é o incidente que resulta em dano à saúde. 
3. Incidente é o evento ou circunstância que poderia ter resultado, ou resultou, em dano desnecessário à saúde. 
4. Acidente é o dano irreparável que ocorre ao acaso e compromete uma estrutura ou função do corpo. 

 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) Somente a afirmativa 1 é verdadeira. 
b) Somente a afirmativa 2 é verdadeira. 
c) Somente as afirmativas 3 e 4 são verdadeiras. 
►d) Somente as afirmativas 1, 2 e 3 são verdadeiras. 
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 são verdadeiras. 
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22 - O Programa Nacional de Segurança do Paciente (PNSP) foi instituído pela Portaria MS/GM nº 529, de 1º de abril de 2013, 
e objetiva contribuir para a qualificação do cuidado em saúde, em todos os estabelecimentos de Saúde (públicos e 
privados) do território nacional. “O PNSP tem quatro eixos: o estímulo a uma prática assistencial segura, o 
envolvimento do cidadão na sua segurança, a inclusão do tema no ensino e o incremento de pesquisa sobre o tema. 
A cultura de segurança do paciente é elemento que perpassa todos esses eixos” (BRASIL, 2014, p. 15). Levando em 
consideração os dados apresentados, é correto afirmar que a cultura de segurança entende que: 

 

a) errar é humano e, a partir da ocorrência de incidentes, o profissional aprende individualmente estratégias de prevenção 
do erro. 

b) o profissional de saúde é responsável pela sua própria segurança e deve priorizar as metas financeiras e interesses 
institucionais na realização do seu trabalho. 

►c) há necessidade de considerar que os profissionais vão errar, motivo pelo qual cabe ao sistema criar mecanismos para 
evitar que o erro atinja o paciente. 

d) os erros são decorrentes das ações individuais dos profissionais, reconhecendo a relação das virtudes e qualidades dos 
trabalhadores na prevenção do erro. 

e) para a promoção do desenvolvimento organizacional os eventos adversos da prática assistencial são secundários. 
 
23 - Com base na Resolução nº 36, de 25 de julho de 2013, identifique como verdadeiras (V) ou falsas (F) as seguintes 

afirmativas: 
 

(   ) O Núcleo de Segurança do Paciente deve notificar, mensalmente, ao Sistema Nacional de Vigilância Sanitária os 
eventos adversos decorrentes da prestação do serviço de saúde, por meio de ferramentas eletrônicas. 

(   ) A direção do serviço de saúde deve constituir o Núcleo de Segurança do Paciente e conferir autoridade, 
responsabilidade e poder aos seus membros. 

(   ) Compete à ANVISA, em articulação com o Sistema Nacional de Vigilância Sanitária, monitorar os dados sobre 
eventos adversos notificados pelos serviços de saúde, divulgar relatório anual sobre eventos adversos com a 
análise das notificações realizadas pelos serviços de saúde e acompanhar, junto às vigilâncias sanitárias distrital, 
estadual e municipal, as investigações sobre os eventos adversos que evoluíram para óbito. 

(   ) Compete ao Núcleo de Segurança do Paciente dos serviços de saúde a guarda dos dados de vigilância de eventos 
adversos locais, para divulgação em relatório anual com a análise das notificações realizadas pelos profissionais 
de saúde. 

 

Assinale a alternativa que apresenta a sequência correta, de cima para baixo. 
 

a) V – V – F – F. 
b) V – F – V – F. 
c) F – V – F – V. 
►d) V – V – V – F. 
e) F – F – F – V. 

 
24 - Em uma consulta de enfermagem na Unidade Básica de Saúde (UBS), o enfermeiro da equipe de Estratégia de Saúde 

da Família (eESF) recebeu um usuário com queixa de febre, dor muscular, náuseas e vômitos, cefaleia e icterícia. Na 
avaliação, o enfermeiro suspeitou de leptospirose, porém o usuário negou exposição à água ou lama contaminada. O 
enfermeiro da eESF ficou em dúvida sobre a necessidade de notificar o caso à Vigilância Epidemiológica. Levando em 
consideração os dados apresentados, é correto afirmar que o enfermeiro: 

 

a) não deve notificar o caso, pois esse é um critério médico. 
►b) deve notificar a simples suspeita da doença, sem aguardar a confirmação do caso. 
c) deve notificar o caso após a confirmação da doença por exames laboratoriais. 
d) não deve notificar o caso, pois essa ação é realizada pela Vigilância Epidemiológica Hospitalar. 
e) deve discutir o caso com a equipe multiprofissional, para que a decisão sobre a notificação do caso seja feita com a eESF. 

 
25 - A Resolução COFEN nº 487/2015, em seu art. 1º, veda aos profissionais de enfermagem o cumprimento de prescrição 

médica a distância, na qual não conste o carimbo e assinatura do médico, exceto em situações de urgência e 
emergência. A situação de urgência e emergência descrita nessa resolução está relacionada à prescrição feita por 
médico: 

 

a) da equipe de Estratégia Saúde da Família que acompanha o usuário. 
b) na modalidade de matriciamento da assistência. 
c) regulador ao médico socorrista em atendimento domiciliar. 
►d) regulador do Serviço de Atendimento Móvel de Urgência (SAMU). 
e) emergencista à equipe de Estratégia Saúde da Família. 

 
26 - O conceito de responsabilidade diz respeito à condição de responder pelos próprios erros ou de outrem, e à obrigação 

de reparação do dano. Sobre a responsabilidade do profissional de enfermagem, assinale a alternativa correta. 
 

a) A responsabilidade ética é inata ao ser humano e independe de qualificação profissional. 
b) A responsabilidade civil diz respeito ao dever do profissional de enfermagem de conhecer o Código de Ética e a lei do 

exercício profissional. 
c) A responsabilidade civil é baseada no conhecimento da responsabilidade funcional do profissional de enfermagem e de 

suas obrigações com a sociedade. 
d) Ao delegar as ações de cuidado à equipe de enfermagem, o enfermeiro se isenta da responsabilidade civil e assume a 

responsabilidade ética. 
►e) Ao prestar um serviço, a responsabilidade civil do profissional prevê reparação de danos causados por imperícia, 

imprudência e negligência. 
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27 - A tomada de decisão ética depende da sensibilidade ética – o que envolve a identificação dos aspectos éticos de uma 
situação que afetam o bem-estar do indivíduo, e do raciocínio moral –, que é a habilidade de reconhecer e determinar 
o que deve ser feito nessa situação. Nesse sentido, considere o caso a seguir: 

 

 M.J.K., sexo feminino, 16 anos, procura o enfermeiro da Unidade Básica de Saúde e comunica sua suspeita de gravidez. Em 
consulta de enfermagem, o enfermeiro solicita exames e, no atendimento seguinte, confirma a gestação. Ao saber do resultado 
do exame, a adolescente refere ao enfermeiro que a gestação é indesejada e que fará um aborto. 

 

A respeito do assunto, considere as seguintes afirmativas: 
 

1. O enfermeiro deve interpretar os comportamentos verbais e não verbais e identificar os desejos ou necessidades 
da adolescente, o que caracteriza a sensibilidade ética. 

2. Ser sensível eticamente acarreta o fato da decisão do enfermeiro ser neutra e independente das suas crenças e 
valores culturais, religiosos, pessoais e da profissão. 

3. Em seu raciocínio moral, o enfermeiro pode decidir apoiar a decisão da adolescente e orientar meios de realizar o 
aborto, preservando a autonomia da adolescente. 

4. O raciocínio moral do enfermeiro determina a ação eticamente defensável para resolver conflito de valores. 
 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) Somente a afirmativa 1 é verdadeira. 
►b) Somente as afirmativas 1 e 4 são verdadeiras. 
c) Somente as afirmativas 2 e 3 são verdadeiras. 
d) Somente as afirmativas 2, 3 e 4 são verdadeiras. 
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 são verdadeiras. 

 

 
28 - Considerando a Lei nº 7.498, de 25 de junho de 1986 (que dispõe sobre a regulamentação do exercício da enfermagem 

e dá outras providências), o Decreto nº 94.406, de 08 de junho de 1987, que a regulamenta, e a Resolução COFEN 
nº 358/2009 (que dispõe sobre a Sistematização da Assistência de Enfermagem e a implementação do Processo de 
Enfermagem e dá outras providências), assinale a alternativa que identifica as atribuições privativas do enfermeiro na 
realização do Processo de Enfermagem. 

 

►a) Diagnóstico e Prescrição de Enfermagem. 
b) Anamnese e Exame físico de Enfermagem. 
c) Histórico e Evolução de Enfermagem. 
d) Anamnese e execução do Processo de Enfermagem. 
e) Exame físico e Diagnóstico de Enfermagem. 

 

 
29 - Durante a realização de uma Consulta de Enfermagem na UBS, no momento em que o enfermeiro determina os 

resultados que se espera alcançar e as ações ou intervenções de enfermagem que serão realizadas, qual das etapas 
do Processo de Enfermagem está realizando? 

 

a) Coleta de dados de Enfermagem. 
b) Diagnóstico de Enfermagem. 
►c) Planejamento de Enfermagem. 
d) Implementação. 
e) Avaliação de Enfermagem. 
 

 
30 - O enfermeiro da Atenção Primária à Saúde (APS) tem papel fundamental na prevenção das complicações crônicas do 

diabetes mellitus (DM), tais como as úlceras de pés e a amputação de extremidades, por meio do exame frequente dos 
pés de pessoas com DM. Isso pode ser realizado durante a coleta de dados de enfermagem ou histórico de 
enfermagem, definidos na Resolução COFEN nº 358/2009, como processo deliberado, sistemático e contínuo, realizado 
com o auxílio de métodos e técnicas variadas. A respeito do assunto, considere os seguintes itens: 

 

1. O conhecimento do paciente sobre o diabetes. 
2. O comportamento do paciente com relação aos seus pés. 
3. O conhecimento sobre os cuidados com os pés e as unhas. 
4. O apoio familiar no cuidado com os pés. 

 

São itens que o enfermeiro deve avaliar na coleta de dados para a prevenção de úlceras nos pés: 
 

a) 1 e 4 apenas. 
b) 2 e 4 apenas. 
c) 3 e 4 apenas. 
d) 1, 2 e 3 apenas. 
►e) 1, 2, 3 e 4. 
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31 - Para atender cerca de 85% dos problemas de saúde da comunidade, é necessário dispor de recursos estruturais e 
equipamentos que possibilitem a ação dos profissionais de saúde. Levando em consideração os dados apresentados, 
assinale a alternativa correta. 

 

a) Nas unidades básicas de saúde, a resolutividade das ações dos profissionais para atender a demanda é mais relevante 
do que o ambiente. 

►b) Nos serviços de saúde, a ambiência é marcada pelas tecnologias e por outros componentes estéticos ou sensíveis 
apreendidos pelo olhar, olfato e audição, tais como luminosidade, temperatura e ruídos do ambiente. 

c) Nas unidades básicas de saúde, o termo ambiência é empregado para aqueles serviços que dispõem de estrutura 
semelhante à da rede particular. 

d) Nos serviços de saúde, a sinalização dos ambientes, como áreas externas e ambientes de apoio, como copa, cozinha e 
banheiros, traduzem a ambiência da Unidade Básica de Saúde. 

e) Nas unidades básicas de saúde, o termo ambiência significa o espaço para realização de consultas médicas e de 
enfermagem. 

 
32 - Na área da saúde, o trabalho em equipe configura-se em dois tipos: a equipe de integração e a equipe de agrupamento. 

A respeito do assunto, é correto afirmar que quando os profissionais de uma UBS: 
 

a) interagem nas reuniões de definição de casos clínicos e na continuidade do trabalho cada profissional desempenha seu 
papel individualmente, tem-se uma equipe de integração. 

b) definem individualmente o trabalho cotidiano, mas interagem nas reuniões de definição de casos clínicos, tem-se uma 
equipe de integração. 

c) articulam suas ações no trabalho cotidiano e acompanham o trabalho dos demais colegas nos domicílios, tem-se uma 
equipe de agrupamento. 

►d) articulam suas ações no trabalho cotidiano e interagem ao longo de sua aplicação, tem-se uma equipe de integração. 
e) agrupam as atividades e desenvolvem-nas conjuntamente, tem-se uma equipe de agrupamento. 

 
33 - Em geral, a equipe de referência identifica as necessidades e demandas da população e do território adscritos e, 

buscando soluções, demanda apoio aos profissionais do NASF para a construção das propostas de intervenção. Nessa 
lógica, a equipe de referência de uma Unidade Básica de Saúde identificou número significativo de usuários com 
hipertensão arterial sistêmica (HAS), com baixa adesão ao tratamento. A respeito da proposta de matriciamento para 
o caso apresentado, considere as seguintes ações: 

 

1. Encaminhar as pessoas para agendamento de visita domiciliar do farmacêutico do NASF para avaliação da adesão 
aos medicamentos. 

2. Pactuar intervenções específicas dos profissionais do NASF, com discussão e repactuação permanentes com a 
equipe de referência. 

3. Discutir com os profissionais do NASF propostas de ações e condutas que a própria equipe de AB poderia realizar 
individual ou coletivamente. 

4. Acompanhar os relatórios de demanda espontânea dos usuários a consultas médicas e de enfermagem, bem 
como de dispensação de medicamentos com o farmacêutico do NASF. 

 

Está(ão) correta(s) a(s) ação(ões): 
 

a) 2 apenas. 
b) 1 e 4 apenas. 
►c) 2 e 3 apenas. 
d) 1, 3 e 4 apenas. 
e) 1, 2, 3 e 4. 

 
34 - O Agente Comunitário de Saúde de sua equipe trouxe a informação de que a sra. L.M.V., 82 anos, acamada, com 

sequelas de acidente vascular encefálico (AVE), está com “gripe”. No intuito de realizar a vigilância sentinela de 
síndrome gripal (SG), a Equipe de Saúde da Família definiu como prioridade a visita domiciliar da enfermeira e do 
médico, para diagnóstico e acompanhamento da suspeita. Entre as medidas que devem ser observadas para evitar a 
disseminação de influenza pelo serviço de saúde, destaca-se o uso de equipamento de proteção individual (EPI) pelos 
profissionais de saúde durante a assistência direta aos pacientes. Levando em consideração os dados apresentados, 
assinale a alternativa que apresenta os EPIs que os profissionais devem utilizar na visita domiciliar. 

 

a) Luvas de procedimento, respirador N95 e bota. 
b) Jaleco, luvas cirúrgicas e respirador N95. 
►c) Jaleco, luvas de procedimento e máscara cirúrgica. 
d) Luvas de procedimento, máscara com filtro e bota. 
e) Jaleco, máscara com filtro e óculos de proteção. 

 
35 - A Carta dos Direitos dos Usuários de Saúde (BRASIL, 2012), em seu art. 5º, dispõe: “Toda pessoa deve ter seus valores, 

cultura e direitos respeitados na relação com os serviços de saúde, garantindo-lhe: [...] o sigilo e a confidencialidade 
de todas as informações pessoais, mesmo após a morte, salvo nos casos de risco à saúde pública”. De acordo com o 
Código de Ética dos Profissionais de Enfermagem (CEPE), é responsabilidade do enfermeiro sobre o sigilo profissional 
frente à equipe de enfermagem: 

 

►a) orientar a equipe sob sua responsabilidade sobre o dever do sigilo profissional. 
b) discutir com a equipe de enfermagem os casos ou situações que merecem sigilo. 
c) analisar os casos que envolvem risco à saúde pública e em que, portanto, o sigilo deve ser quebrado. 
d) não revelar o fato sigiloso à equipe multiprofissional e à equipe de enfermagem. 
e) manter segredo, registrando informações sigilosas em documentos codificados e restritos ao enfermeiro. 
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36 - O termo hiperbilirrubinemia refere-se à quantidade excessiva de bilirrubina acumulada no sangue, caracterizando-se 
por icterícia. A hiperbilirrubinemia é um achado comum no recém-nascido, podendo ser icterícia fisiológica ou 
patológica. Assinale a alternativa que apresenta um indicador de icterícia patológica. 

 

a) Recém-nato a termo e alimentado com leite materno com icterícia com início de 2 a 4 dias de vida. 
b) Recém-nato > 35 semanas, com nível 2 da zona de Kramer e com icterícia com início após 36 horas de vida. 
►c) Recém-nato a termo e alimentado por fórmula com icterícia persistente após duas semanas de vida. 
d) Recém-nato a termo com bilirrubina sérica acima de 5 mg/dl, com pico máximo entre o 3º e 4º dia de vida. 
e) Recém-nato prematuro com bilirrubina sérica acima de 8 mg/dl, com pico máximo entre o 4º e 6º dia de vida. 

 
37 - A medida de crescimento físico em criança é um elemento-chave na avaliação do seu estado de saúde. A respeito do 

assunto, considere as seguintes afirmativas: 
 

1. O comprimento refere-se à medida realizada na posição dorsal até 24 meses de idade. 
2. O perímetro cefálico é uma medida de rotina da cabeça da criança até 24 meses de idade. 
3. O perímetro torácico é aproximadamente igual ao perímetro cefálico até o final do primeiro ano de vida. 
4. O dobro da altura da criança aos 2 anos é a estimativa da sua altura quando adulta. 

 

Assinale a alternativa correta. 
 

a) Somente a afirmativa 1 é verdadeira. 
b) Somente as afirmativas 2 e 3 são verdadeiras. 
c) Somente as afirmativas 2 e 4 são verdadeiras. 
►d) Somente as afirmativas 1, 3 e 4 são verdadeiras. 
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 são verdadeiras. 

 
38 - O desmame não é um evento, e sim um processo que faz parte da evolução da mulher como mãe e do desenvolvimento 

da criança. Nessa lógica, o desmame é feito: 
 

►a) pela própria criança, em diferentes idades, dos 2 aos 4 anos. 
b) quando surge o reflexo lingual, após 2 anos. 
c) quando ocorrer o fenômeno de Raynaud. 
d) para mães que adquiriram dengue. 
e) em caso de ingurgitamento mamário patológico. 

 
39 - Na verificação da pressão arterial, as VI Diretrizes Brasileiras de Hipertensão recomendam que o profissional verifique 

a condição do paciente. A medição da PA NÃO deve ser realizada se o paciente: 
 

a) não dormiu na última noite. 
b) usou medicação para hipertensão nos últimos 60 minutos. 
c) praticou exercício físico nas últimas 4 horas. 
d) fumou nos últimos 60 minutos. 
►e) estiver com a bexiga cheia. 

 
40 - O objetivo primordial do tratamento da hipertensão arterial é a redução da morbidade e da mortalidade 

cardiovasculares. Em relação às reações adversas aos medicamentos para esse tratamento, identifique como 
verdadeiras (V) ou falsas (F) as seguintes afirmativas: 

 

(   ) Uma das principais reações adversas do diurético é a hiperpotassemia, acompanhada de hipomagnesemia. 
(   ) Os diuréticos podem provocar intolerância à glicose e aumentar o risco do aparecimento do diabetes melito. 
(   ) Broncoespasmo, bradicardia e distúrbios da condução atrioventricular são reações adversas dos 

betabloqueadores. 
(   ) Tosse seca, hipersensibilidade com erupção cutânea e edema são reações adversas dos alfabloqueadores. 

 

Assinale a alternativa que apresenta a sequência correta, de cima para baixo. 
 

a) V – F – V – V. 
►b) F – V – V – F. 
c) V – F – V – F. 
d) F – V – F – V. 
e) V – V – F – V. 

 
41 - No caso das crises psíquicas, o desarranjo, o desespero, as vozes, visões ou a eclosão psicótica expressam uma 

tentativa de cura ou de resolução de problemas e sofrimentos cruciais na vida da pessoa, de um núcleo familiar e 
comunitário. Na perspectiva de acolher, abordar e cuidar de pessoas em situação de crise, o papel do profissional é: 

 

a) assumir o papel de juiz, estabelecendo o certo e o errado, para reduzir o sofrimento. 
b) solicitar internação psiquiátrica, garantindo atenção integral ao indivíduo e sua família. 
c) encaminhar para diagnóstico com especialista e tratamento medicamentoso se necessário. 
d) construir um vínculo com a família para que esta possa assumir a responsabilidade pela definição do cuidado. 
►e) reconhecer o intenso sofrimento vivenciado pelo usuário e constatar que a crise é inerente à existência humana. 
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42 - Estratificar, em doenças crônicas, significa reconhecer que as pessoas têm diferentes graus de risco/vulnerabilidade 
e, portanto, têm necessidades diferentes. Levando em consideração o nível de estratificação, assinale a alternativa 
correta para ação predominantemente recomendada para doenças crônicas cardiovasculares. 

 

a) Para o nível de atenção 1, recomenda-se visita domiciliar frequente. 
►b) Para o nível de atenção 2, recomenda-se consulta coletiva. 
c) Para o nível de atenção 3, recomenda-se discussão de caso e abordagem familiar. 
d) Para o nível de atenção 4, recomenda-se gestão de caso. 
e) Para o nível de atenção 5, recomenda-se encaminhar para serviço especializado. 

 
43 - Levando em consideração as recomendações no material “Dez passos para uma alimentação saudável”, assinale a 

alternativa correta. 
 

a) O consumo de alimentos de fonte animal deve ser incentivado, em função da quantidade de fonte proteica maior que a de 
aminoácidos. 

b) O consumo de carboidratos deve ser a menor fonte de energia da dieta, e as proteínas devem fornecer de 50 a 60% do 
valor calórico total diário. 

►c) O consumo de sucos não apresenta as mesmas vantagens das frutas, pois a fibra presente no bagaço e na casca auxilia 
na saciedade e é indicada para redução de peso corporal. 

d) O consumo de sódio recomendado para hipertensos deve ser até a 2.000 mg por dia, e para adultos saudáveis até 
3.000 mg por dia, sendo esse o limite de consumo, e não a média. 

e) O consumo de carnes vermelhas deve ser feito pelo menos uma vez ao dia, e o de ovo uma vez por semana, no máximo 
duas vezes por semana. 

 
44 - O câncer da próstata (CP) pode apresentar evolução silenciosa inicialmente. Os principais métodos de identificação 

de alteração na próstata são toque retal, a dosagem do antígeno prostático específico (PSA), posteriormente a biópsia 
e o estudo histopatológico são indicados para a definição do diagnóstico do paciente. Em relação a esses métodos, 
assinale a alternativa correta. 

 

►a) Para homens com histórico familiar de CP antes dos 60 anos, recomenda-se o toque prostático aos 45 anos. 
b) O toque prostático (TP) é sempre recomendável para homens acima dos 60 anos. 
c) O PSA deve ser realizado quando o toque prostático indicar aumento da próstata. 
d) Devido à alta sensibilidade do PSA, ele deve ser feito 24 horas após ejaculação. 
e) A biópsia de próstata é recomendada quando o toque prostático indicar aumento desta em grau 4. 

 
45 - Com relação ao calendário nacional de vacinação de crianças para 2016, assinale a alternativa correta. 
 

a) A vacina pentavalente previne contra as seguintes doenças: difteria, tétano, coqueluche, rubéola, rotavírus e outras 
infecções causadas pelo Haemophilus influenzae tipo b. 

b) A vacina contra febre amarela é recomendada aos 6 meses de idade, com reforço aos 15 meses para moradores de região 
endêmica. 

c) A vacina contra hepatite A é recomendada ao nascer, com 4 meses e com 6 meses de idade até 4 (quatro) anos 11 meses 
e 29 dias. 

►d) A vacina BCG ID deve ser administrada em dose única, o mais precocemente possível, preferencialmente nas primeiras 
12 horas após o nascimento, ainda na maternidade. 

e) O reforço da vacina pneumocócica 10 valente é recomendado aos 15 meses de idade, considerando o intervalo de 6 (seis) 
meses após o esquema básico e intervalo mínimo de 60 dias após a última dose. 

 
46 - A pessoa idosa apresenta especificidades do diabetes mellitus (DM). Em relação a essa doença nessa faixa etária, 

assinale a alternativa correta. 
 

►a) Com a redução da taxa de filtração glomerular no idoso, há redução da diurese osmótica. 
b) As pessoas idosas normalmente desenvolvem cetoacidose diabética. 
c) A polidipsia é um alarme comum de estado hiperosmolar em pessoas idosas. 
d) A poliúria é um sintoma do diabetes que não é característico nessa faixa etária. 
e) A glicose eliminada na urina está diminuída no idoso. 
 

47 - O tratamento da asma aguda deve ser baseado no quadro clínico e, quando possível, na avaliação com medidas 
objetivas, entre as principais, a verificação do pico do fluxo expiratório (PFE) e da oximetria de pulso. Com relação ao 
tratamento da crise de asma na Unidade de Saúde ou no domicílio, assinale a alternativa correta. 

 

a) O diclofenaco de sódio é uma medicação de escolha para o tratamento em ambulatório. 
b) O tratamento inicial deve ser com sulfato de magnésio, em casos leves e moderados. 
►c) O tratamento inicial com broncodilatador beta-agonista inalatório pode ser iniciado no domicílio. 
d) O betabloqueador é uma medicação de escolha para o tratamento em ambulatório. 
e) O tratamento inicial deve ser com epinefrina inalatória a cada 20 minutos. 
 

48 - A prevalência de hipertireoidismo no Brasil está em torno de 6,5%, mas pelo excesso de iodo na dieta provavelmente 
essa doença deve estar se tornando mais prevalente. Assinale a alternativa que indica os principais sintomas de 
hipertireoidismo. 

 

a) História de litíase renal, osteoporose, depressão, estresse emocional, letargia e fraqueza muscular. 
►b) Palpitação, tremor, fadiga, intolerância ao calor, hiperatividade, perda de peso e labilidade emocional. 
c) Níveis sanguíneos de hormônio de crescimento aumentados e hipertensão arterial sistêmica com obesidade central. 
d) Cefaleia, taquicardia reflexa, taquifilaxia, flushing, meta-hemoglobinemia e hipotensão arterial sistêmica. 
e) Cefaleia, tontura, rubor facial e edema de extremidades, hipoatividade e ganho de peso.  
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49 - No trabalho da Estratégia Saúde da Família, os profissionais precisam avaliar o enredo, a estrutura e a dinâmica do 
sistema familiar, elaborando um plano de trabalho multidisciplinar com as estratégias mais adequadas e possíveis. 
Uma das ferramentas é aquela que tem como objetivo conhecer a estrutura familiar, suas relações de poder, 
comunicação e afeto, nas dimensões de inclusão, controle e intimidade. Essa ferramenta é bastante útil quando a 
família se depara com situações que provocam crises familiares e demandam negociações e alterações de papéis entre 
os seus membros, tais como problemas de saúde, mudanças, doenças agudas e crônicas, hospitalizações etc. O nome 
dessa ferramenta é: 

 

a) Projeto Terapêutico Singular (PTS). 
b) Mensuração do Manejo Familiar (MMF). 
c) Ecomapa. 
d) Mapa Mínimo de Relações (MMR). 
►e) F.I.R.O. 

 
50 - Em relação à vigilância epidemiológica na triagem de recém-nascido com microcefalia, a Organização Mundial da 

Saúde (OMS) propõe algumas recomendações. Em relação às recomendações da OMS, é correto afirmar: 
 

a) Os exames de tomografia computadorizada do cérebro ou ressonância magnética devem ser realizados para os neonatos 
com perímetro cefálico abaixo de 33 cm, ou seja, mais de 2 desvios-padrão abaixo da média para idade gestacional e 
sexo. 

b) O perímetro cefálico deve ser medido após 6 dias e 23 horas do nascimento, utilizando técnica e equipamentos 
padronizados, com equipe treinada para esse procedimento. 

c) RN apresentando medida do perímetro cefálico menor ou igual a 33 centímetros para meninas e 33,5 para meninos, com 
37 semanas ou mais de idade gestacional, deve ser notificado como microcefalia. 

►d) O ponto de corte utilizado para definição de casos é de 32 cm de perímetro cefálico para ambos os sexos, sendo que o 
valor de referência corresponde ao percentil 2,6 (-1,94 DP) para meninos e ao percentil 5,6 (-1,59 DP) para meninas. 

e) A microcefalia grave está relacionada a recém-nascidos com um perímetro cefálico inferior a -2 desvios-padrão, ou seja, 
mais de 2 desvios-padrão abaixo da média para idade gestacional e sexo. 

 


