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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 prova, confira a numeração de todas as páginas. 

3. Esta prova é composta de 50 questões objetivas de múltipla escolha, com 5 alternativas cada uma, sempre na sequência 
a, b, c, d, e, das quais somente uma deve ser assinalada. 

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

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

6. O cartão-resposta deverá ser preenchido com caneta esferográfica de tinta preta, tendo-se o cuidado de não ultrapassar 
o limite do espaço para cada marcação. 

7. Terá sua prova anulada e será automaticamente desclassificado do Processo Seletivo o candidato que: 
a) retirar-se da sala de prova antes de decorrida uma hora e trinta minutos do início da prova; 

b) recusar-se a entregar o material de prova ao término do tempo destinado para a sua realização (após decorridas 
2 horas e 30 minutos do início da prova, será permitido ao candidato levar consigo somente o caderno de prova); 

c) afastar-se da sala durante a realização da prova portando o material de prova; 

d) ausentar-se do recinto durante a realização da prova sem o acompanhamento de membro da equipe de aplicação 
do Processo Seletivo; 

e) retirar-se definitivamente da sala de prova em desacordo com o item 7.14 do edital (os três últimos candidatos de 
cada turma só poderão se retirar da sala de prova simultaneamente); 

f) faltar com o devido respeito para com qualquer membro da equipe de aplicação da prova, autoridades presentes 
ou outro candidato; 

g) praticar atos contra as normas ou a disciplina ou que gerem desconforto durante a aplicação da prova;  

h) for surpreendido sem o correto uso de máscara (boca e nariz cobertos) durante o período de aplicação da prova; 

i) realizar anotação de informações relativas às suas respostas em qualquer outro meio que não o permitido; 

j) descumprir as instruções contidas no caderno de prova e no cartão-resposta;  

k) utilizar meios fraudulentos ou ilegais para obter para si ou para terceiros a aprovação no Processo Seletivo;  

l) for surpreendido em comunicação com outro candidato ou terceiros, verbalmente, por escrito ou por qualquer outro 
meio de comunicação; 

m) deixar de cumprir instruções/determinações do aplicador de prova ou inspetor; 

n) não permitir a coleta de sua assinatura; 

o) não se submeter ao sistema de detecção de metal. 

8. Ao concluir a prova, permaneça em seu lugar e comunique ao aplicador de prova. Aguarde autorização para entregar o 
material de prova. 

9. Se desejar, anote as respostas no quadro disponível no verso desta folha, recorte na linha indicada e leve-o consigo. 

10. Após sair definitivamente da sala de prova, dirija-se imediatamente ao portão de saída e retire-se do local de prova, sob 
pena de ser excluído do Processo Seletivo. 

 

DURAÇÃO DESTA PROVA: 4 HORAS 
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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 - 



3/10 
 

01 - A respeito da medicalização social, assinale a alternativa correta. 
 

a) A medicalização social permite resolver questões sobre relações estabelecidas do contexto social que não podem ser 
submetidas a julgamentos e diagnósticos como o são os indivíduos. 

b) Naturalizar o processo saúde-doença implica naturalizar a sociedade tal como está, expondo seus problemas, suas 
contradições e suas limitações. 

c) Transferir manifestações das contradições sociais para o campo do patológico, do biológico e do individual permite 
explicitar e naturalizar as verdadeiras determinações do sofrimento. 

►d) Se a medicina se apropria de condições anteriormente consideradas normais e as ressignifica como patológicas é porque 
elas se tornaram limites, obstruções e sofrimentos para os indivíduos no plano da vida social. 

e) Ao reduzir problemas socialmente produzidos a questões individuais, os serviços de saúde garantem que os indivíduos 
entendam as determinações sociais de suas vidas. 

 
02 - Considerando a Lei n.º 8.080/1990, que dispõe sobre as condições para a promoção, proteção e recuperação da saúde, 

a organização e o funcionamento dos serviços correspondentes, assinale a alternativa correta. 
 

a) Os níveis de saúde não podem ser considerados como expressão da organização social e econômica do país.  
►b) A saúde é dever do Estado e não exclui o das pessoas, da família, das empresas e da sociedade. 
c) Não podem ser considerados determinantes e condicionantes da saúde o trabalho e o transporte. 
d) Garantir a saúde consiste em erradicar riscos de doenças e de outros agravos por meio da prevenção. 
e) A iniciativa privada participa da saúde em caráter suplementar ao Sistema Único de Saúde. 

 
03 - Com relação ao início da Estratégia Saúde da Família, assinale a alternativa correta. 
 

►a) Dificuldades de acesso ao Programa Saúde da Família tinham como principal componente a falta do agente comunitário 
de saúde. 

b) O Programa Saúde da Família não gerou avanços na consciência sanitária da população, mesmo com a inclusão do 
agente comunitário de saúde. 

c) Em seus primeiros anos, o Programa Saúde da Família conseguiu contar com um dimensionamento adequado entre 
equipe e população. 

d) A realização de atividades de promoção e prevenção foram garantidas mesmo com dificuldades de acesso ao Programa 
Saúde da Família. 

e) Apesar dos problemas relativos à referência para especialidades, o Programa Saúde da Família conseguia garantir a 
integralidade do cuidado. 

 
04 - Com base na história das políticas de saúde no Brasil, assinale a alternativa correta. 
 

a) Nos mandatos do presidente Luís Inácio Lula da Silva, houve ênfase na Saúde da Família, com diminuição na produção 
nacional de insumos estratégicos. 

b) Entre 2007 e 2010, ocorreu grande investimento para resolução de problemas estruturais do sistema de saúde, como no 
âmbito do financiamento e nas relações público-privadas. 

►c) Durante a década de 2000, foi criado o Programa Farmácia Popular, que introduziu no SUS o copagamento por 
medicamentos adquiridos em farmácias estatais ou privadas. 

d) Nos governos Lula, a área da saúde teve destaque na agenda governamental, conseguindo resolver problemas crônicos 
do SUS até então não resolvidos. 

e) Em 2004, foi criado o Programa Brasil Sorridente, uma estratégia vinculada ao NASF com o objetivo de reduzir os 
problemas de saúde bucal da população. 

 
05 - De acordo com a Lei n.º 8.080/1990, são princípios do Sistema Único de Saúde: 
 

a) longitudinalidade, universalidade, equidade. 
b) integralidade, igualdade, longitudinalidade. 
c) igualdade, equidade, universalidade. 
d) equidade, longitudinalidade, integralidade. 
►e) universalidade, igualdade, integralidade. 
 

06 - Sobre o sistema hospitalar brasileiro, assinale a alternativa correta. 
 

a) Estudos indicam que, dependendo da gestão (pública ou privada), hospitais de pequeno porte possuem eficiência 
equivalente ao de hospitais de grande porte. 

b) Ao inibir a existência de hospitais de pequeno porte, devem ser criadas políticas públicas de ambulatórios para garantir 
assistência em muitas regiões do país. 

►c) No Brasil, os hospitais internam, em sua maioria, afecções sensíveis à atenção básica, ou seja, que poderiam ser evitadas 
e atendidas em unidades de saúde. 

d) No Brasil, na década de 2010, uma pequena parte dos hospitais nacionais possuía menos de 50 leitos, mas 
correspondendo a quase metade do total de leitos do sistema. 

e) Hospitais de pequeno porte têm se mostrado eficientes nos indicadores de taxa de ocupação, média de permanência e 
valor médio de autorização de internação hospitalar. 
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07 - Com relação à Determinação Social da Saúde, assinale a alternativa correta. 
 

a) Um dos lados do processo saúde-doença é sua a-historicidade, pois os fatores biológicos humanos se mantêm ao longo 
do tempo. 

►b) Não é possível determinar qual é a duração normal do ciclo vital do ser humano, por ser esse ciclo diverso em diferentes 
épocas da história. 

c) O caráter social do processo saúde-doença se esgota em sua determinação social, já que o próprio processo biológico 
humano é social. 

d) O processo saúde-doença é social por conseguir focalizar a normalidade biológica do ser humano à margem do momento 
histórico. 

e) Como o caráter biológico humano se mantém ao longo do tempo, não é possível estabelecer padrões distintos de 
desgaste-reprodução. 

 
08 - Sobre a história do hospital, assinale a alternativa correta. 
 

►a) A partir do século XX, o modelo de atenção hospitalar passou a ser valorizado pelo quanto de tecnologia possui. 
b) Hospitais surgiram no Império Romano, como forma de garantir a saúde dos soldados e a expansão territorial. 
c) Até o fim da Idade Média, o hospital estava ligado ao exército, com função de assistência à saúde para a guerra. 
d) Após o século XVII, com o surgimento dos Estados Nacionais, os hospitais passaram a ter função de assistência médica 

e social. 
e) O Relatório Dawson foi responsável pela popularização do hospital no ensino, organizando os serviços em níveis. 

 
09 - A respeito do Sistema Único de Saúde (SUS), assinale a alternativa correta. 
 

a) A Lei n.º 8.142/90 institucionalizou a equidade como princípio do SUS, garantindo à população justiça social e assistência 
à saúde. 

b) O surgimento do SUS garantiu uma sobrevida aos movimentos sociais da Reforma Sanitária e a realização de uma 
cidadania plena. 

c) Embora a universalidade ocorra na prática, ainda existem barreiras formais que impedem efetivamente o cumprimento 
desse princípio. 

►d) A equidade tende a representar uma justificativa para a implantação de programas focalizados apenas nos pobres (SUS 
para pobres). 

e) A integralidade é o princípio menos negligenciado no âmbito do SUS, entretanto deixou de ser foco com o Programa Saúde 
da Família. 

 
10 - Sobre a Reforma Sanitária Brasileira, considere as seguintes afirmativas: 
 

1. O movimento sanitário brasileiro surgiu congregando um conjunto de forças sociais e de intelectuais que se 
articularam com as forças políticas mobilizadas em prol do processo de democratização do país dos anos 1970. 

2. Uma de suas frentes consistia na produção de conhecimento, voltada à instrumentalização da luta política e à 
elaboração de diagnósticos sobre as iniquidades da situação de saúde da sociedade brasileira e os desequilíbrios 
do sistema de saúde do país, com a incorporação da perspectiva marxista nos estudos sobre saúde. 

3. Possuía mobilização dos setores organizados da sociedade em torno da democratização da saúde em vários 
espaços de ação, desde aqueles de âmbito profissional da saúde e de ensino, até sindicais, organizações eclesiais 
de base, movimentos sociais e movimentos populares por saúde. 

4. As suas frentes se davam em torno da negação do status quo vigente e das propostas de reforma conservadoras 
para o setor, o que não impediu que ela viesse acompanhada de uma proposta de reforma sanitária progressista 
e altamente inovadora para o setor. 

 

Assinale a alternativa correta. 
 

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

 
11 - De acordo com a Resolução COFEN n.º 293/2004, a distribuição de enfermeiros, em relação aos técnicos de 

enfermagem, para assistência intensiva deve observar o percentual mínimo de: 
 

a) 42%. 
b) 48%. 
►c) 52%. 
d) 58%. 
e) 62%. 

 
12 - Alta qualidade de compressões torácicas e sua frequência são vitais para ressuscitação bem-sucedida. Em pediatria, 

essa medida corresponde a:  
 

a) compressão torácica mínima de 3 centímetros. 
►b) frequência de 100 compressões por minuto. 
c) compressão de 2/3 do diâmetro torácico anteroposterior. 
d) proporção de 30 compressões para 10 ventilações com via aérea avançada. 
e) compressão e frequência variáveis de acordo com idade e peso corporal. 
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13 - A hipertensão arterial sistêmica é o principal fator de risco modificável, com associação independente, linear e 
contínua para diversos agravos à saúde (Diretrizes Brasileiras de Hipertensão Arterial, 2020). São agravos relacionados 
à hipertensão arterial, EXCETO: 

 

a) Morte súbita. 
b) Acidente vascular encefálico. 
c) Demência. 
d) Morte prematura. 
►e) Doença renal aguda. 

 
14 - É necessário que o enfermeiro utilize evidências científicas para identificação e manejo de fatores de risco para a 

hipertensão arterial sistêmica. A respeito do assunto, considere as seguintes afirmativas: 
 

1. A circunferência de cintura fornece informações independentes e aditivas ao índice de massa corpórea para 
predizer morbidade e risco de morte. 

2. Sedentarismo é conceituado como menos de 150 minutos de atividade física por semana.  
3. Fatores genéticos podem influenciar os níveis pressóricos.  
4. O consumo excessivo de sódio é um dos principais fatores de risco modificáveis; de maneira inversa, o aumento 

na ingestão de potássio reduz os níveis pressóricos. 
 

Assinale a alternativa correta. 
 

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

 
15 - Em relação à pneumonia associada à ventilação mecânica (VAP), considere as seguintes afirmativas: 
 

1. A manutenção da cabeceira elevada em 30º a 45º previne PAV especialmente em pacientes recebendo nutrição 
enteral. 

2. O uso da ventilação mecânica não invasiva tem demonstrado redução na incidência de pneumonia 
comparativamente à ventilação mecânica invasiva. 

3. A troca do circuito respiratório deve ser realizada rotineiramente. 
4. O sistema de aspiração fechado reduz a possibilidade de contaminação ambiental, sem impacto no risco de PAV.  

 

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. 
 

16 - A maioria das infecções do trato urinário está relacionada ao uso de sonda vesical. É uma contraindicação para a 
cateterização vesical: 

 

a) a impossibilidade de micção espontânea. 
b) a necessidade de monitorização de débito urinário em paciente hemodinamicamente instável. 
c) o tratamento de mulheres com úlcera por pressão grau IV com cicatrização comprometida pelo contato com a urina. 
d) o perioperatório de cirurgia abdominal. 
►e) a incontinência urinária. 

 
17 - Mediante um paciente inconsciente e que não responde a estímulos ambientais, a prioridade é verificar: 
 

a) a causa do estado inconsciente.  
b) a responsividade motora. 
c) o tamanho, a igualdade e a reação das pupilas à luz. 
►d) a permeabilidade de vias aéreas. 
e) o estado circulatório. 

 
18 - O processo de enfermagem organiza-se em etapas inter-relacionadas, interdependentes e recorrentes. Sobre o 

assunto, considere as seguintes ações: 
 

1. Coleta de dados. 
2. Diagnóstico. 
3. Planejamento. 
4. Avaliação.  

 

É/São atividade(s) privativa(s) ao enfermeiro no processo de enfermagem: 
 

a) 1 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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19 - Uma das estratégias para prevenir quedas é o uso de escalas para avaliação da marcha e deambulação, estado mental 
e histórico de quedas, entre outras variáveis. Corresponde à escala de avaliação do risco de quedas: 

 

a) Norton.  
b) Manchester. 
c) Maddox. 
d) Braden. 
►e) Morse. 

 
20 - Na “regra dos 30 minutos”, os medicamentos podem ser administrados em até 30 minutos antes ou após o horário 

aprazado. Essa regra se aplica à administração de medicamento em: 
 

►a) Uso controlado. 
b) Antibioticoprofilaxia cirúrgica. 
c) Sedação pré-procedimento. 
d) Uso sequencial. 
e) Dose de ataque. 

 
21 - No Brasil, a doação de sangue está regulamentada por lei e documentos técnicos federais. Em relação ao processo de 

doação, considere as seguintes afirmativas: 
 

1. Toda doação de sangue deve ser altruísta. 
2. A doação não pode ser gratificada diretamente. 
3. O anonimato do doador deve ser garantido. 
4. O caráter voluntário da doação é estabelecido por lei.  

 

Assinale a alternativa correta. 
 

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

 
22 - Ao confirmar a medicação com o paciente, antes da administração, a enfermeira identificou um erro relativo ao nome 

do fármaco por ela preparado. De acordo com a taxonomia da classificação internacional para a segurança do paciente, 
esse caso corresponde a: 

 

a) incidente com dano.  
b) fator contribuinte ao erro. 
►c) circunstância notificável. 
d) erro sem consequências para a segurança do paciente. 
e) evento adverso. 

 
23 - Considerando-se o Código de Ética dos Profissionais de Enfermagem e preceitos administrativos em relação ao 

processo de medicação, correspondem a infrações, EXCETO: 
 

►a) Cumprir prescrição médica verbal em situações de emergência.  
b) Abster-se de responsabilidade cometida em suas atividades profissionais praticadas em equipe. 
c) Executar prescrição médica fora da validade. 
d) Administrar medicamentos em associação física ou quimicamente incompatíveis prescritos. 
e) Desconhecer a unidade de medida do sistema métrico para o cálculo de dose. 

 
24 - Sobre os cuidados na manutenção da permeabilidade do cateter para a infusão de medicamentos, é correto afirmar: 
 

a) O volume mínimo da solução para realizar a lavagem do cateter deve ser de, pelo menos, uma vez o volume da capacidade 
do cateter.  

b) O uso de soluções heparinizadas para a manutenção de cateteres está embasado em evidências científicas. 
c) O tempo para infusão da droga em bolus, via cateter, é comumente menor ou igual a 5 minutos.  
►d) Seringas de volume menor que 5 mL para a lavagem do cateter não são recomendadas. 
e) Para a lavagem do cateter com soro fisiológico 0,9% em adultos, recomenda-se não exceder 30 mL em 12 horas. 

 
25 - Considere a seguinte situação: Prescrição de 10 g de albumina humana, disponível em frasco de 200 mL em 

concentração de 20%. O volume a ser administrado é de:  
 

a) 25 mL.  
►b) 50 mL. 
c) 100 mL. 
d) 140 mL. 
e) 200 mL. 
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26 - Ceftriaxona, 500 mg, apresentação em frasco-ampola a ser reconstituído em 5 mL de água destilada e diluído em 50 mL 
de soro fisiológico a 0,9%, a ser administrado em 30 minutos. Nessa prescrição, qual é a velocidade de infusão em 
gotas por minuto?  

 

a) 10.  
b) 23. 
►c) 37. 
d) 58. 
e) 69. 

 
27 - A manutenção do paciente em decúbito elevado faz parte do pacote de medidas específicas para a prevenção de:  
 

a) lesão por pressão.  
b) queda. 
c) infecção cirúrgica. 
►d) pneumonia. 
e) hipertensão intracraniana. 

 
28 - Entre as medidas preventivas de infecção do trato urinário, é fortemente recomendado:  
 

a) fechar o cateter antes de sua remoção.  
►b) manter o sistema de drenagem fechado e estéril.  
c) trocar o conjunto sonda-bolsa quando ocorrer desconexão desse sistema.  
d) estabelecer sistema de monitoramento e vigilância.  
e) assegurar a inserção do cateter apenas por profissionais capacitados.  

 
29 - A agulha tipo Huber é indicada para acesso a/ao(s): 
 

►a) reservatório de cateter venoso central.  
b) drenos. 
c) rede venosa em prematuros extremos. 
d) marcapasso. 
e) dispositivo de diálise peritoneal. 

 
30 - A contraindicação do uso de antissépticos à base de tintura de iodo em neonatos está relacionada a: 
 

a) alergia respiratória. 
►b) repercussão na glândula tireoide. 
c) alteração na glicemia. 
d) disfunção hepática. 
e) toxicidade dérmica. 

 
31 - Com o objetivo de prevenir infecções, o tempo limite (em dias) para a permanência de cateter arterial umbilical é de: 
 

a) 3. 
►b) 5. 
c) 7. 
d) 10. 
e) 14. 

 
32 - A descolonização de portadores nasais de Staphylococcus aureus, a serem submetidos a cirurgias de risco, é realizada 

com: 
 

a) tratamento pré-operatório com antibiótico. 
b) degermação cirúrgica. 
►c) banho com clorexidina por cinco dias. 
d) antibioticoprofilaxia. 
e) banho com PVP-I na noite anterior ou na manhã da cirurgia.  
 

33 - Trabalhador de saúde suscetível e exposto ao contato direto com doente com sarampo, recebeu profilaxia 
pós-exposição. Esse trabalhador deverá ficar afastado das atividades laborais pelo período de: 

 

a) 5 dias. 
b) 7 dias. 
c) 14 dias. 
►d) 21 dias. 
e) 28 dias. 
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34 - Em 25 de setembro de 2020, ao examinar a carteira vacinal do técnico de enfermagem durante consulta 
pré-admissional, o enfermeiro observa as seguintes datas de vacinação: 
 

 - Hepatite B HB: 26 outubro 2018; 4 fevereiro de 2019; 5 de maio de 2019. 
 - Dupla adulto DT: 11 junho de 2010. 
 - Influenza: 25 de junho de 2019. 
 - Febre amarela: 20 de novembro de 2008. 
 

Considerando essas informações, o enfermeiro deverá recomendar a vacinação contra: 
 

a) hepatite B (uma dose de reforço). 
►b) dupla adulto DT (uma dose de reforço). 
c) hepatite C (início de esquema vacinal). 
d) influenza (dose anual). 
e) febre amarela (uma dose de reforço). 
 

35 - São condutas a serem adotadas por profissionais de saúde frente a casos de violência sexual, EXCETO: 
 

a) Comunicar o Conselho Tutelar quando há o envolvimento de menores de 14 anos. 
b) Orientar a pessoa a realizar Boletim de Ocorrência. 
c) Encaminhar a pessoa à unidade de referência. 
d) Acionar o Ministério Público no caso de interrupção de gravidez em decorrência da violência. 
►e) Proceder ao atendimento mediante realização do Boletim de Ocorrência. 
 

36 - Ao realizar a triagem com acolhimento da Sr.ª J.B., 62 anos, a enfermeira registra palpitação e sudorese intensa após 
a usuária sofrer uma tentativa de assalto. Ela refere ansiedade, náuseas, sensação de morte; e nega histórico de 
hipertensão, diabetes e cardiopatia. Ao exame físico, observa-se dispneia, pressão arterial sistêmica de 160x100 mmHg 
e frequência cardíaca de 115 bpm. A partir do caso, o diagnóstico é: 

 

►a) ansiedade. 
b) medo. 
c) sobrecarga de estresse. 
d) síndrome pós-trauma. 
e) padrão respiratório ineficaz. 
 

37 - Os processos de enfrentamento à pandemia ocorrem nas instâncias organizacionais, sociais, governamentais e 
pessoais, entre outras. São cuidados em saúde mental, EXCETO: 

 

a) resiliência. 
b) autoaceitação. 
c) escuta. 
►d) desconexão. 
e) revisão de prioridades. 

 
38 - Na alta hospitalar, os pacientes que tiveram diagnóstico de Covid-19 devem ser orientados sobre a possibilidade de 

reaparecimento de sinais e sintomas indicativos de piora tardia. Nesses casos, recomenda-se: 
 

a) coletar nova amostra para teste de Covid. 
b) permanecer em isolamento domiciliar. 
c) agendar consulta na unidade de saúde. 
►d) retornar, imediatamente, ao serviço de saúde. 
e) acompanhar a evolução, com supervisão a distância por profissional de saúde. 

 
39 - Em relação ao manejo clínico de gestantes com Covid-19, é correto afirmar: 
 

a) Entre 26 e 40 semanas de gestação, há indicação exclusiva para cesariana. 
b) Amamentação não é recomendada. 
►c) Casos suspeitos ou confirmados devem ser tratados com terapias de suporte. 
d) Corticoide é de uso rotineiro frente à possibilidade de interrupção prematura da gestação. 
e) O manejo diferenciado é justificado por meio das evidências científicas existentes. 

 
40 - Ao avaliar um paciente com suspeita de acidente vascular cerebral, o enfermeiro identifica abertura ocular com 

estímulo verbal, resposta verbal com palavras inapropriadas e resposta motora ausente. Para esse caso, a Escala de 
Glasgow corresponde a: 

 

a) 4. 
b) 6. 
►c) 7. 
d) 9.  
e) 10. 

  



9/10 
 

41 - Há consenso da relação entre atividade física, promoção da saúde e prevenção de doenças cardiovasculares. Uma 
meta semanal plausível para a realização de exercícios de moderada intensidade é de pelo menos: 

 

a) 45 minutos. 
b) 75 minutos. 
c) 90 minutos. 
d) 120 minutos.  
►e) 150 minutos. 

 
42 - Espiritualidade e religiosidade influenciam na forma de enfrentamento de situações adversas da vida. São objetivos 

dessa abordagem em serviços de saúde, EXCETO: 
 

►a) indicar prática religiosa. 
b) entender as crenças. 
c) avaliar a força espiritual. 
d) detectar sentimentos negativos.  
e) identificar situações de conflito. 

 
43 - A nutrição é a base da promoção de saúde na infância e na adolescência. É ação que contraria princípios alimentares 

para o adequado crescimento e desenvolvimento infantil: 
 

►a) leite materno exclusivo por 3 meses de idade, no mínimo. 
b) ingestão calórica adequada à idade, considerando necessidades de crescimento e exercício físico. 
c) idealmente, alimentação com sucos a partir de 1 ano de idade. 
d) oferta de gorduras de alto valor nutritivo (castanhas, amêndoas, nozes, entre outras).  
e) alimentação com pouco condimento e pouco sal. 

 
44 - A Resolução n.º 569, de 19 de fevereiro de 2018, do Conselho Federal de Enfermagem, regulamenta a atuação dos 

profissionais de enfermagem nos serviços de quimioterapia antineoplásica. De acordo com esse documento, é uma 
competência do técnico de enfermagem: 

 

a) ministrar quimioterápico antineoplásico. 
b) participar da definição da política de recursos humanos. 
c) formular manuais técnicos operacionais. 
d) implantar materiais educativos. 
►e) participar da integração da equipe multidisciplinar. 

 
45 - O Código de Ética dos Profissionais de Enfermagem (Resolução n.º 564, de 06 de novembro de 2017) estabelece os 

princípios fundamentais da profissão, direitos, deveres, proibições, infrações e penalidades. De acordo com esse 
documento, corresponde a um direito do profissional de enfermagem:  

 

►a) abster-se de revelar informações confidenciais de que tenha conhecimento em razão do seu exercício profissional.  
b) manter inscrição no Conselho Regional de Enfermagem, com jurisdição na área em que ocorrer o exercício profissional.  
c) prestar assistência de enfermagem sem discriminação de qualquer natureza. 
d) estimular e apoiar o aperfeiçoamento do conhecimento dos profissionais de enfermagem sob sua supervisão e 

coordenação. 
e) prestar assistência de enfermagem em locais que ofereçam segurança, mesmo em caso de suspensão das atividades 

decorrentes de movimentos reivindicatórios da categoria. 
 
46 - A.F., 78 anos, tabagista, aposentado e viúvo, apresenta perda progressiva da memória, desorientação, dificuldades em 

encontrar as palavras e formular conceitos, e isolamento social. A partir do exposto, no atendimento de enfermagem 
ambulatorial, a ação de suporte à função cognitiva é: 

 

►a) incentivar o uso de auxílios de, tal como calendário. 
b) sugerir a proibição de dirigir veículo automotor. 
c) orientar uso de apoio para evitar quedas. 
d) fornecer o alimento em pequenos pedaços. 
e) aconselhar a cessação do fumo. 

 
47 - A retinopatia em paciente portador de diabetes tipo 2 há 12 anos é indício de complicação associada a: 
 

a) neuropatia. 
b) cetoacidose diabética. 
►c) doença microvascular. 
d) comprometimento da tolerância à glicose. 
e) predisposição genética. 

 
48 - Ao monitorar a diurese de um paciente adulto, o volume de 200 mL obtido em 24 horas refere-se a:  
 

a) anúria. 
►b) oligúria. 
c) polaciúria. 
d) nictúria. 
e) poliúria. 
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49 - Adequada alimentação contribui para a prevenção da obesidade, condição essa de maior risco para complicações da 
saúde. O índice de massa corporal de 26 kg/m2 em adultos é classificado como: 

 

a) normal. 
►b) sobrepeso. 
c) obesidade grau 1. 
d) obesidade grau 2. 
e) obesidade grau 3. 

 
50 - O período de isolamento de pacientes com Covid-19 é de: 
 

a) 7 dias a partir do diagnóstico laboratorial. 
b) 10 dias a partir do início dos sintomas. 
c) 10 dias a partir do diagnóstico epidemiológico. 
►d) 14 dias a partir do início dos sintomas. 
e) 14 dias a partir do diagnóstico laboratorial. 


