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CONCURSO COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO DE NOVA IGUAÇU ­ RJ 

CONCURSO PÚBLICO 

PROVAS OBJETIVAS – TÉCNICO DE ENFERMAGEM 

Leia atentamente as INSTRUÇÕES: 

1.  Confira  seus  dados no cartão­resposta: nome, número de  inscrição,  cargo para o qual  se 
inscreveu. 

2. Confira se a prova que recebeu é para o cargo ao qual se inscreveu. 

3. Assine seu cartão­resposta. 

4.  Aguarde  a  autorização  do  Fiscal  para  abrir  o  caderno  de  provas.  Ao  receber  a ordem  do 
fiscal, confira o caderno de provas com muita atenção. Nenhuma reclamação sobre o total de 
questões ou falha de impressão será aceita depois de iniciada a prova. 

5. Sua prova tem 40 questões, com 4 alternativas. 

6. Preencha toda a área do cartão­resposta correspondente à alternativa de sua escolha, com 
caneta esferográfica (tinta azul ou preta), sem ultrapassar as bordas. As marcações duplas ou 
rasuradas  ou  marcadas  diferente  do  modelo  estabelecido  no  cartão­resposta  poderão  ser 
anuladas. 

7. O cartão­resposta não será substituído, salvo se contiver erro de impressão. 

8. Cabe apenas ao candidato a interpretação das questões, o fiscal não poderá fazer nenhuma 
interferência. 

9. A prova será realizada com duração máxima de 3h,  incluído o tempo para a realização da 
prova objetiva e o preenchimento do cartão­resposta. 

10.  O  candidato  somente  poderá  se  retirar  do  local  de  realização  das  provas  depois  de 
decorrida 1h do início das mesmas. Contudo, não poderá  levar consigo o caderno de provas 
enquanto não obtiver autorização expressa para tanto, sob pena de ser excluído do concurso. 

11. O  candidato  somente  poderá  se  retirar  da  sala  de  provas  levando  o  caderno  de  provas 
depois 1h30min do início das mesmas. 

12. Ao terminar a prova, o candidato deverá entregar o cartão­resposta preenchido e assinado, 
ao fiscal de sala. 

13.  Os  3  (três)  últimos  candidatos  que  realizarem  a  prova  devem  permanecer  na  sala  para 
acompanhar  o  fechamento  do  envelope  contendo  os  cartões­resposta  dos  candidatos 
presentes  e  ausentes  e  assinar  a  ata  de  sala  atestando  que  o  envelope  foi  devidamente 
lacrado. 

BOA PROVA!
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PROVAS OBJETIVAS – TÉCNICO DE ENFERMAGEM 
LÍNGUA PORTUGUESA 

Lavar as mãos te deixa livre de culpas, literalmente. 

Então é por isso que Pôncio Pilatos lavou as mãos. 

Se você  tiver  tomado uma decisão difícil  e quer que ela seja cumprida,  lave as mãos. Uma equipe de 
psicólogos descobriu que o simples ato de lavar as mãos faz após tomar uma decisão faz com que as pessoas 
se  sintam  mais  confortáveis  com  as  escolhas  que  fizeram,  apagando  todas  as  dúvidas  sobre  as  escolhas 
cotidianas. 

O estudo, da Universidade de Michigan, observou que o ato parece afastar as dúvidas de que a pessoa 
fez  a  coisa  certa.  A  pesquisa  aponta  que  pessoas  que  lavaram  a mão  logo  após  a  tomada  de  uma decisão 
importante estavam felizes com suas escolhas, em comparação com aqueles que não o fizeram. 

Um  grupo  de  jovens  estudantes  foi  avaliado  para  observar  a  preferência  deles  por  CDs.  Os  jovens 
analisarem  30  capas  de  CD  e  eles  escolheram  10  CDs  que  eles  gostariam  de  possuir  e  classificaram  pela 
preferência. O estudo então incluiu uma “recompensa” ao teste: que os estudantes escolhem ficar com o quinto 
ou sexto álbum da lista. Em seguida, metade dos participantes lavou as mãos.  Os pesquisadores descobriram 
que  aqueles  que  lavaram  as  suas  mãos  estavam  mais  felizes  com  sua  decisão  do  que  aqueles  que  não  o 
fizeram. 

Kleyson Barbosa ­ 10 de maio de 2010. Acesso em http://super.abril.com.br/blogs/cienciamaluca/lavar­as­maos­te­deixa­livre­de­ 
culpas­literalmente/ 

01. Segundo o texto, é CORRETO inferir: 
a) O ato de lavar as mãos após uma tomada de decisão deixa as pessoas mais confortáveis com as escolhas 
que fizeram. 
b) O ato de lavar as mãos antes de uma tomada de decisão deixa as pessoas mais confortáveis com as escolhas 
que fizeram. 
c) O ato de lavar as mãos após uma tomada de decisão deixa as pessoas menos confortáveis com as escolhas 
que fizeram. 
d) O  ato  de  lavar  as  mãos  antes  de  uma  tomada  de  decisão  deixa  as  pessoas menos  confortáveis  com  as 
escolhas que fizeram. 

02. A intertextualidade é uma forma de diálogo entre textos, que pode se dar de forma mais implícita ou 
mais  explícita  e  em  diversos  gêneros  textuais.  Qual  das  frases  abaixo  é  um  exemplo  de 
intertextualidade? 
a) Em seguida, metade dos participantes lavou as mãos. 
b) Então é por isso que Pôncio Pilatos lavou as mãos. 
c) Um grupo de jovens estudantes foi avaliado para observar a preferência deles por CDs. 
d) Se você tiver tomado uma decisão difícil e quer que ela seja cumprida, lave as mãos. 

03. A linguagem empregada no texto é: 
a) Predominantemente regionalista. 
b) Predominantemente vulgar. 
c) Predominantemente conotativa. 
d) Predominantemente denotativa. 

04. Em qual das alternativas abaixo se encontra um exemplo de oração condicional?
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a)  Os  pesquisadores  descobriram  que  aqueles  que  lavaram  as  suas  mãos  estavam  mais  felizes  com  sua 
decisão. 
b) Se você tiver tomado uma decisão difícil e quer que ela seja cumprida, lave as mãos. 
c) Um grupo de jovens estudantes foi avaliado para observar a preferência deles por CDs. 
d) Em seguida, metade dos participantes lavou as mãos. 

Leia com atenção ao poema de autoria de Vinícius de Moraes a seguir: 
TERNURA 
Eu te peço perdão por te amar de repente 
Embora o meu amor 
seja uma velha canção nos teus ouvidos 
Das horas que passei à sombra dos teus gestos 
Bebendo em tua boca o perfume dos sorrisos 
Das noites que vivi acalentando 
Pela graça indizível 
dos teus passos eternamente fugindo 
Trago a doçura 
dos que aceitam melancolicamente. 
E posso te dizer 
que o grande afeto que te deixo 
Não traz o exaspero das lágrimas 
nem a fascinação das promessas 
Nem as misteriosas palavras 
dos véus da alma... 
É um sossego, uma unção, 
um transbordamento de carícias 
E só te pede que te repouses quieta, 
muito quieta 
E deixes que as mãos cálidas da noite 
encontrem sem fatalidade 
o olhar estático da aurora. 

Texto extraído da antologia "Vinicius de Moraes ­ Poesia completa e prosa" , Editora Nova Aguilar ­ Rio de Janeiro, 1998, pág. 259. 

05. O poema “ Ternura” : 
a) Tem predominância das 1ª e 3ª pessoas do singular. 
b) Tem predominância das 2ª e 3ª pessoas do plural. 
c) Tem predominância das 1ª e 2ª pessoas do singular. 
d) Tem predominância das 1ª e 2ª pessoas do plural. 

06. A linguagem deste poema é: 
a) Predominantemente irônica. 
b) Predominantemente conotativa. 
c) Predominantemente denotativa. 
d) Predominantemente coloquial. 

07.  O  trecho  “ E  posso  te  dizer  que  o  grande  afeto  que  te  deixo  (...)  É  um  sossego,  uma  unção,  um 
transbordamento de carícias”  contém um exemplo de: 
a) Catacrese. 
b) Metonímia. 
c) Sinestesia. 
d) Gradação. 

08. A oração “ Trago a doçura dos que aceitam melancolicamente.”  apresenta que tipo de sujeito? 
a) Sujeito inexistente. 
b) Sujeito oculto. 
c) Sujeito simples. 
d) Sujeito indeterminado. 

09. Em qual das alternativas abaixo temos os sinônimos, segundo o que se pode inferir do poema lido, 
das palavras apresentadas, respectivamente? 
I – Exaspero; 
II – Unção; 
III – Cálidas.



4 

a) Desespero, dádiva, ardente. 
b) Esperança, consagração, piedade. 
c) Caridade, repetição, carinho. 
d) Desespero, repetição, caridade. 

10. Na construção sintática “ Eu te peço perdão por te amar de repente( I ) / Embora o meu amor seja uma 
velha canção nos teus ouvidos( II )” , a relação estabelecida entre os períodos I e II é de: 
a) Concessão. 
b) Condição. 
c) Comparação. 
d) Conclusão. 

Leia com atenção o texto a seguir: 

Acesso em 10.05.2010. http://pandjango.com/wpcontent/uploads/2009/02 

11. Do que pode ser entendido da frase acima, é CORRETO afirmar: 
a) A ironia do texto é alcançada através da interpretação figurativa do verbo ler, ação que é desempenhada pela 
senhora que está manuseando o caixa eletrônico. 
b) A graça do  texto é alcançada através da  interpretação conotativa do verbo  ler,  ação que é desempenhada 
pelo caixa eletrônico. 
c) O humor do  texto é alcançado através da  interpretação  literal do verbo  ler, ação que é desempenhada pela 
senhora que está com o papel em suas mãos. 
d) O sarcasmo do texto é alcançado através da interpretação não­literal do verbo ler, ação que é desempenhada 
pela senhora que está com o papel em suas mãos. 

12. Sobre o nível da  l inguagem uti lizada nos balões de  falas das personagens componentes da charge 
acima é CORRETO afirmar que: 
a) É exemplo de linguagem formal e culta. 
b) É exemplo de linguagem regionalista e formal. 
c) É exemplo de linguagem coloquial e informal. 
d) É exemplo de linguagem culta e de efeito retórico. 

13. Sobre o uso das reticências, é CORRETO afirmar que: 
a)  São  utilizadas  para  indicar  ironia  na  fala  da  senhora  que manuseia  o  caixa  eletrônico  e  faz  referência  à 
dificuldade que as senhoras têm sobre a maneira correta de se fazer ler o código de barras. 
b) São utilizadas para indicar uma pausa na fala da senhora que manuseia o caixa eletrônico e faz referência à 
dúvida que as senhoras têm sobre a maneira correta de se fazer ler o código de barras. 
c) São utilizadas para indicar aceleração na fala da senhora que manuseia o caixa eletrônico e faz referência à 
facilidade que as senhoras têm sobre a maneira correta de se fazer ler o código de barras. 
d)  São  utilizadas  para  indicar  emoção  repentina  na  fala  da  senhora  que  manuseia  o  caixa  eletrônico  e  faz 
referência à dificuldade que as senhoras têm sobre a maneira correta de se fazer ler o código de barras. 

14. A palavra “ hmmm”  utilizada no primeiro balão de falas na charge acima pode ser classificada como: 
a) Substantivo. 
b) Conjunção. 
c) Preposição.



5 

d) Interjeição. 

15. No segundo balão de falas, as palavras “ fino”  e “ grosso”  são caracterizadas como: 
a) Adjetivos substantivados,  pois  toda palavra precedida de artigo se  torna um substantivo,  desde que  já  não 
seja  um  substantivo  originalmente. São  palavras  putativas,  tidas  e  havidas  de  uma  categoria  gramatical, mas 
exercendo outra função. 
b) Substantivos adjetivados, pois toda palavra precedida de artigo se torna um adjetivo, desde que já não seja 
um adjetivo originalmente. São palavras putativas, tidas e havidas de uma categoria gramatical, mas exercendo 
outra função. 
c) Pronomes substantivados, pois  toda palavra precedida de artigo se  torna um substantivo, desde que  já não 
seja  um  substantivo  originalmente. São  palavras  putativas,  tidas  e  havidas  de  uma  categoria  gramatical, mas 
exercendo outra função. 
d) Verbos adjetivados ou formas nominais do verbo, pois toda palavra precedida de artigo se torna um adjetivo, 
desde que já não seja um adjetivo originalmente. São palavras putativas, tidas e havidas de uma categoria 
gramatical, mas exercendo outra função. 

CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS 
16. A mulher possui fases da vida assim como o homem. Fases essas que têm nomenclaturas diferentes 
em cada fase. A mulher está no período de puerpério quando: 
a) Quando está em um período que corresponde aos 45 dias após o parto. 
b) Quando está em um período que corresponde aos 30 dias após o parto. 
c) Quando está em um período que corresponde aos 42 dias após o parto. 
d) Quando está em um período que corresponde aos 28 dias após o parto. 

17. É considerado período neonatal: 
a) Período correspondente aos primeiros 45 dias de vida do recém­nascido. 
b) Período correspondente as primeiras 28 horas de vida do recém­nascido. 
c) Período correspondente aos primeiros 28 dias de vida do recém­nascido. 
d) Período correspondente as primeiras 48 horas de vida do recém­nascido 

18. O Programa  de Humanização no Pré­natal  e Nascimento  foi  instituído pelo MS  pela Portaria/GM  nº 
569,  para base nas análises das necessidades de atenção específica à gestante,  ao  recém nascido e à 
mãe em seu período pós­parto tendo como algumas prioridades: 
I  ­  O  de  concentrar  seus  esforços  para  redução  de  altas  taxas  de  morbimortalidade  materna,  peri  e 
neonatal no país. 
II ­ O estímulo ao parto normal onde o nascimento deve ser visto como o melhor para a mãe e o recém­ 
nascido. 
III  ­ O de adotar medidas para uma melhoria de acesso, da cobertura e qualidade do acompanhamento 
pré­natal, da assistência ao parto, puerpério e neonatal. 
IV  ­ O  de  capacitar  as gestantes  de  baixo  risco  e  também  as  de  alto  risco,  para  a  realização  de seus 
partos sozinha ou acompanhada de entes queridos. 
Está (ão) correta(s): 
a) I,III, somente. 
b) I,II, III, somente. 
c) II, III, somente. 
d) II, IV, somente. 

19.  A  equipe  de  enfermagem  deve  acolher  e  acompanhar  o  pré­natal,  fornecendo  uma  assistência  à 
gestante  e  à  puérpera,  fornecendo  meios  para  que  a  equipe  multidisciplinar  realize  as  seguintes 
atividades: 
I  ­ Realização de, no mínimo,  6  consultas de acompanhamento pré­natal,  onde seja preferencialmente, 
duas no primeiro trimestre, uma no segundo e 3 no terceiro trimestre da gestação. 
II ­ Uma consulta de puerpério, até 42 dias após o nascimento. 
III  ­ A realização dos seguintes exames: ABO­Rh, VDRL, Urina e Glicemia de jejum somente na primeira 
consulta. 
IV  ­  A  classificação  de  risco  gestacional  deve  ser  realizada  nas  consultas  subsequentes  e  não  na 
primeira, pois uma classificação dessas no início da gestação pode traumatizar a gestante. 
Está (ão) correta(s): 
a) I, somente. 
b) II, somente. 
c) I e II, somente. 
d) III, IV, somente.
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20.  No  Brasil ,  são  poucos  os  dados  de mortalidade materna  com  recorte  racial/étnico. Sobre  a  morte 
materna: 
a)  A  morte  materna  é  a morte  de  uma mulher  durante  a  gravidez,  parto  ou  até  42  dias  após  o  término  da 
gestação dependendo da duração ou da localização. 
b)  A  morte  materna  é  a morte  de  uma mulher  durante  a  gravidez,  parto  ou  até  42  dias  após  o  término  da 
gestação, independentemente da duração ou da localização da gravidez. 
c) A morte materna é quando o óbito ocorre num período superior a 42 dias e inferior a 60 dias. 
d) A morte materna é quando o óbito ocorre num período superior a 60 dias. 

21. Sobre a morte materna tardia: 
a) É quando a morte materna ocorre em um período de 60 dias. 
b) É quando a morte materna ocorre num período superior a 42 dias e inferior a um ano após o fim da gravidez. 
c) É quando a morte materna ocorre num período superior a 60 dias e inferior a um ano após o fim da gravidez. 
d) É quando a morte materna ocorre em um período de 28 dias. 

22. A  principal  causa  de morte  em  adultos  no Brasil   são  as doenças  cardiovasculares.  A  hipertensão 
arterial  é  a  mais  frequente.  Inicia­se  mais  precocemente  e  apresenta  uma  evolução  mais  grave  na 
população  negra.  Sobre  assistência  de  enfermagem  básica  para  o  acompanhamento  de  gestantes  no 
voltadas nos cuidados com hipertensão: 
I ­ Toda gestante deve ter a pressão arterial verificada sempre que for à consulta de pré­natal. 
II  ­ Embora a hipertensão arterial  seja uma doença crônica e  sem cura,  ela é perfeitamente controlável 
com a educação em saúde – que promova na gestante a adoção de um estilo de vida saudável. 
III ­ Com a administração de medicamentos prescritos por médico, se necessário. 
IV  ­  A  administração paliativa  de  insulina para melhora de  pressão  arterial  que  pode  ser prescrita  por 
necessidade da equipe de enfermagem. 
a) I, II,III, somente. 
b) I,II, IV, somente. 
c) II,III, somente. 
d) I, somente. 

23. Sobre a Triagem neonatal, mas conhecida como Teste do Pezinho: 
a) Deve ser  realizado a partir do 5º dia de vida, para detectar doenças como o hipotireoidismo,  fenilcetonúria, 
anemia falciforme e fibrose cística. 
b) Deve ser realizado a partir dos 15 minutos de vida, para detectar doenças como o hipotireoidismo, hipertensão 
genética, anemia facilforme. 
c)  Deve  ser  realizado  a  partir  da  segunda  semana  de  vida,  para  detectar  doenças  como  o  hipotireoidismo, 
fenilcetonúria, anemia cerebral, fibrose cística. 
d) Deve ser realizado a partir do 1º mês de vida, para detectar muitas doenças. 

24. As vantagens da amamentação são inúmeras, inegáveis e inquestionáveis tanto para a criança quanto 
para sua mãe, a família e a sociedade. Até quando deve ser mantido o aleitamento exclusivo: 
a) Até o 3º mês de vida da criança. 
b) Até o 6º mês de vida da criança. 
c) Até o 11º mês de vida da criança 
d) Até o 1º mês de vida da criança. 

25.  São  muitas  as  ações  em  DST/HIV/aids  voltadas  para  crianças,  ações  essas  que  têm  procurado, 
primordialmente, diminuir  o  risco da  transmissão do HIV e da sífilis  de  forma vertical  (mãe para  filho). 
São ações que devem ser seguidas no caso de recém­nascido (RN) de mãe soropositivo: 
I  ­ O  RN  deve  receber  quimioprofilaxia  imediatamente  após  o  nascimento  e  durante  as  seis  primeiras 
semanas de vida (42 dias). 
II ­ O aleitamento materno é contra­indicado e é garantido o suprimento da fórmula láctea infantil por seis 
meses. E a mãe deverá receber inibidores de lactação. (Portaria GM/MS n.º 2.104, de 19 de novembro de 
2002). 
III ­ Deve ser assegurado o acompanhamento da criança em serviço de saúde especializado para crianças 
expostas ao HIV; 
IV  ­ O  bebê deve  ter  alta  da maternidade  com  consulta  agendada nesse  serviço,  onde  será  seguido  o 
fluxograma para utilização de testes de acordo com orientação do Ministério da Saúde. 
V ­ É direito de toda criança soropositivo ter acesso ao tratamento com anti­retrovirais. 
Está (ão) correta(s): 
a) I, III, IV. 
b) I,III, IV,V. 
c) I,II,III,IV,V. 
d) III,IV,V.
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26.  A Reforma Psiquiátrica  fez que  houvesse  uma mudança no modo de  tratamento  e acolhimento  da 
Saúde  Mental.  Em  pouco  mais  de  cinco  anos,  91%  dos  recursos  da  saúde  mental  no  SUS  se 
concentravam em hospitais psiquiátricos e apenas 9% no sistema ambulatorial, caracterizando a grande 
distorção do modelo. Sobre o modelo de saúde mental adotado: 
a) Pode­se dizer que com a Reforma Psiquiátrica o modelo a ser mantido é o hospitalocêntrico. 
b) Pode­se dizer que com a Reforma Psiquiátrica o modelo a ser mantido deixa de ser o hospitalocêntrico para o 
extra­hospitalar. 
c) Pode­se dizer que com a Reforma Psiquiátrica o modelo é o da internação em alas psiquiátricas hospitalares 
de hospitais filantrópicos. 
d) Pode­se dizer que com a Reforma Psiquiátrica o modelo adotado é o do asilo para acolhimento dos pacientes 
para tratamento de saúde mental. 

27. Sobre o Acolhimento Universal para os serviços públicos de saúde mental infanto­juvenil: 
a) Significa que  todos os serviços públicos de saúde mental  infanto­juvenil  devem estar  com portas abertas  a 
todo aquele que chega, ou seja,  toda e qualquer demanda dirigida ao serviço de saúde do  território, deve ser 
acolhida, isto é, recebida, ouvida e respondida. 
b) Significa que todos os serviços públicos de saúde mental infanto­juvenil devem estar abertos a tratar como um 
todo cada paciente. 
c) Significa que os serviços particulares de saúde, que são os responsáveis pelo atendimento de saúde mental 
infanto­juvenil,  devem  estar  com  portas  abertas  a  todo  aquele que  chega, ou  seja,  toda  e  qualquer  demanda 
dirigida ao serviço de saúde do território, deve ser acolhida, isto é, recebida, ouvida e respondida. 
d)  Significa  que  os  serviços  filantrópicos  de  saúde  mental  infanto­juvenil  devem  tratar  igualmente  a  todos  os 
pacientes para que possam respeitar o princípio de acolhimento universal. 

28. A integração da assistência de enfermagem às novas políticas públicas de atenção à saúde mental da 
criança,  assim  como  todos  os  serviços  públicos de  saúde mental  infanto­juvenis,  em  particular  os  de 
base territorial e voltados para a atenção intensiva, deverão seguir as seguintes diretrizes operacionais 
em suas ações de cuidado: 
I ­ Reconhecer aquele que necessita e/ou procura o serviço – seja a criança, o adolescente ou o adulto 
que  o  acompanha  –  como  o  portador  de  um  pedido  legít imo  a  ser  levado  em  conta,  implicando  uma 
necessária ação de acolhimento; 
II ­ Conduzir a ação do cuidado de modo a sustentar, em todo o processo, a condição da criança ou do 
adolescente  como  sujeito  de  direitos  e  de  responsabilidades,  o  que  deve  ser  tomado  tanto  em  sua 
dimensão subjetiva quanto social; 
III – Não comprometer os responsáveis pela criança ou adolescente a ser cuidado – sejam famil iares ou 
agentes  institucionais  –  no  processo  de  atenção,  não  situando­os,  igualmente,  como  sujeitos  da 
demanda; 
IV ­ Manter abertos os canais de articulação da ação com outros equipamentos do  terri tório, de modo a 
operar com a lógica da rede ampliada de atenção. As ações devem orientar­se de modo a tomar os casos 
em sua dimensão  territorial, ou seja, nas múltiplas, singulares e mutáveis configurações, determinadas 
pelas marcas e balizas que cada sujeito vai delineando em seus trajetos de vida. 
Está (ão) correta(s): 
a) I, II, somente. 
b) II,III, somente. 
c) I, II, IV, somente. 
d) IV, somente. 

29. A função básica dos indicadores de saúde (coeficientes ou taxas) é a de resumir, em alguns poucos 
números, uma  série de  dados  que de outra  forma  se  tornariam  confusos  e  de difícil   interpretação. Os 
coeficientes de morbidade têm por função: 
a)  Relacionar  pessoas  doentes  com  a  população  de  onde  estas  advêm,  dentro  de  um  intervalo  de  tempo 
determinado. 
b) Relacionar a taxa de nascidos vivos e comparar com as taxas de quantos morrem, para poder encontrar um 
número. 
c) Relacionar a taxa de mortalidade específica por área de abrangência. 
d) Relacionar a taxa de nascidos vivos e a taxa de esperança de vida. 

30. Sobre os indicadores de mortal idade, reconhece­se uma certa incoerência ao se trabalhar ou estimar 
a saúde de uma população, a partir dos dados de morte. Porém, o óbito, por possuir a propriedade de ser 
um evento único e  importante em qualquer  sociedade, possui um  registro muito mais  fidedigno que a 
ocorrência das doenças, permitindo conclusões muito mais próximas da realidade. Sobre a mortalidade 
geral: 
I ­ Mortalidade Geral = Número de óbitos /população X 10 ou uma potência de 10;
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II ­ É uma das maneiras pelas quais a epidemiologia trata a comparação entre duas comunidades; 
III ­ É representada pela razão entre o número de óbitos de menores de um ano de idade pelos nascidos 
vivos. Este indicador é sempre relacionado a mil nascidos vivos. 
a) I, somente. 
b) I,II, somente. 
c) II, III, somente. 
d) III, somente. 

31. A  Lei Orgânica  da  Saúde  conceitua Vigilância  Epidemiológica  (VE) como: 
a) O “conjunto de ações que proporciona o conhecimento, a detecção ou prevenção de qualquer mudança nos 
fatores determinantes e condicionantes da saúde individual ou coletiva, com a finalidade de recomendar e adotar 
as medidas de prevenção e controle das doenças ou agravos”. 
b) O “conjunto de ações que proporciona o conhecimento, a detecção ou prevenção de qualquer mudança nos 
fatores determinantes e condicionantes da saúde  individual ou coletiva, com a finalidade organizar a  forma de 
tratamento das águas poluídas e lixo hospitalar”. 
c) O “conjunto de medidas para captura de animais peçonhentos que saíram da zona rural para a cidade”. 
d) O “ato de proteger o ambiente natural de animais peçonhentos dando oportunidade para que todos os animais 
possam se restabelecer em locais próprios”. 

32.  A  amebíase  é  uma  infecção  causada  por  protozoário  que  se  apresenta  em  duas  formas:  cisto  e 
trofozoíto. Para uma assistência de enfermagem eficaz na prevenção e  controle dessa doença  infecto­ 
parasitária,  a  equipe  de  enfermagem  deve  conhecer  o  básico,  de  cada  doença.  Sobre  o  modo  de 
transmissão da amebíase, está CORRETO afirmar: 
a) Ocorre principalmente em sua forma de transmissão sexual, devido a contato oral­anal. 
b)  Os  portadores  assintomáticos,  que  manipulam  alimentos,  não  são  importantes  disseminadores  dessa 
protozoose. 
c) A fonte de transmissão se dá somente pela ingestão de alimentos contaminados. 
d) As principais fontes de infecção são a ingestão de alimentos ou água contaminados por fezes contendo cistos 
amebianos maduros. 

33. Sobre a Ascaridíase, está CORRETO afirmar: 
I ­ Doença parasitária do homem, causada por um helminto. 
II  ­  Habitualmente,  não  causa  sintomatologia,  mas  pode  manifestar­se  por  dor  abdominal,  diarréia, 
náuseas e anorexia. 
III ­ Tem como agente etiológico ­ Ascaris lumbricóides. 
IV ­ Tem como Reservatório ­ Ascaris lumbricóides. 
V­ Tem como Reservatório ­ O homem. 
Está (ão) correta(s): 
a) II, III, somente. 
b) II, IV, somente. 
c) II, somente. 
d) I, II,III,V, somente. 

34. Uma das atividades de Enfermagem perioperatória, em sua fase de admissão na Unidade ou Centro 
cirúrgico: 
I ­ Completa o histórico pré­operatório; 
II ­ Reporta os achados inesperados ou quaisquer desvios de normalidade; 
III  ­ Se  o paciente  ficar  instável,  espera  até 30 minutos  para  reportar,  afinal,  a  tensão  pré­operatória  é 
aceita. 
Está (ão) correta(s): 
a) I, somente. 
b) I, II, somente. 
c) II, somente. 
d) I, III, somente. 

35. São consideradas fatores de risco para complicações cirúrgicas: 
I ­ Hipovolemia; 
II ­ Infecção e sepse; 
III ­ Gravidez; 
IV ­ Incapacidade física ou mental preexistente. 
Está (ão) CORRETA(s): 
a) I, somente. 
b) I,II,III, IV. 
c) II,IV, somente.
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d) II, V, somente. 

36.  A  assistência  de  enfermagem  a pacientes  em  situação  de urgência,  constituem de  ações de  suma 
importância na manutenção  e/ou  restauração  da vida  do  paciente.  Sobre o  conceito de  urgência,  está 
CORRETO afirmar: 
a)  Categoria  de  triagem  que  significa  lesões  com  risco  de  vida,  real  ou  potencial,  ou  doenças  que  exijam 
tratamento imediato. 
b)  Significa  lesões  com  risco  de  vida,  real  ou  potencial,  ou  doenças  que  exijam  tratamento  imediato  em  60 
minutos. 
c) Categoria de triagem que significa doença ou lesão grave que não comporta risco de vida imediato. 
d) Qualquer ato de atendimento que se caracteriza em um tempo inferior a 30 minutos. 

37. São exemplos de ações de enfermagem com relação à aferição de sinais vitais: 
a)  Aferição  de  pressão  arterial,  frequência  de  pulso,  frequência  respiratória  e  temperatura  corporal,  que  são 
obtidas e registradas. 
b)  Verificar  a  frequência  de  pulso,  frequência  respiratória,  pressão  venosa  e  temperatura  corporal,  que  são 
obtidas e registradas. 
c)  Somente  a  aferição  de  pressão  arterial  e  temperatura  devem  ser  obtidas  e  registradas,  as  outras  não 
interferem no quadro do paciente. 
d) Somente a aferição de pressão arterial, frequência de pulso devem ser obtidas. 

38. Temos a seguinte prescrição de um medicamento X: 100mg. Porém, o  frasco disponível  na sala de 
medicação é de 500mg/5ml. Com isso quantos ml o paciente deverá tomar? 
a) 10 ml. 
b) 5 ml. 
c) 2 ml. 
d) 1 ml. 

39. Temos a seguinte prescrição: 250mg injetável de um medicamento X. Porém, na sala de medicação só 
temos em ampolas de 5ml com 500mg. Com isso, quantos ml deverá ser aplicado no paciente? 
a) 5 ml. 
b) 1ml. 
c) 2,5 ml. 
d) 10 ml. 

40. São considerados fatores de risco para Doença da Artéria Coronária: 
I ­ História pregressa; 
II ­ Idade; 
III ­ Sexo; 
IV ­ Raça. 
Está (ão) CORRETA(s): 
a) I,II,III. 
b) I,II,III,IV. 
c) I,II, somente. 
d) I,II,IV, somente. 

RASCUNHO


