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Legislação Aplicada à EBSERH 16 a 20

Legislação Aplicada ao SUS 21 a 25

    
 O Caderno de questões possui 50 

(cinquenta) questões objetivas, 
numeradas sequencialmente, de acordo 
com o exposto no quadro a seguir:

ATENÇÃO 

Cargo

ENFERMEIRO - 
ASSISTENCIAL
ENFERMEIRO - 
ASSISTENCIAL

INSTRUÇÕES 

1.	 Na	 sua	 Folha	 de	 Respostas,	 confira	 seu	 nome,	 o	 número	 do	 seu	
documento	e	o	número	de	sua	inscrição.	Além	disso,	não	se	esqueça	
de conferir seu Caderno de Questões quanto a falhas de impressão e 
de numeração, e se o cargo corresponde àquele para o qual você se 
inscreveu.	Qualquer	divergência	comunique	ao		fiscal.

2.	 O	 único	 documento	 válido	 para	 avaliação	 da	 prova	 é	 a	 Folha	 de	
Respostas.	Só	é	permitido	o	uso	de	caneta	esferográfica	transparente 
de cor azul ou preta para o preenchimento da Folha de Respostas, que 
deve ser realizado da seguinte maneira: 

3.	 O	 prazo	 de	 realização	 da	 prova	 é	 de	 4	 (quatro)	 horas,	 incluindo	 a	
marcação da Folha de Respostas. Após 60 (minutos) do início da 
prova, o candidato estará liberado para utilizar o sanitário ou deixar 
definitivamente	o	local	de	aplicação.	A	retirada	da	sala	de	prova	dos	3	
(três)	últimos	candidatos	só	ocorrerá	conjuntamente.

4.	 Ao	término	de	sua	prova,	comunique	ao	fiscal,	devolvendo-lhe	a	Folha	
de Respostas devidamente preenchida e assinada. O candidato  poderá  
levar  consigo  o  Caderno de Questões, desde que aguarde em sala o 
término	da	aplicação.	

5. As provas e os gabaritos preliminares estarão disponíveis no site do 
Instituto AOCP - www.institutoaocp.org.br - no dia posterior à aplicação 
da prova. 

6. Implicará na eliminação do candidato, caso, durante a realização 
das provas, qualquer equipamento eletrônico venha emitir ruidos, 
mesmo que devidamente acondicionado no envelope de guarda de 
pertences. O NÃO cumprimento a qualquer uma das determinações 
constantes em Edital, no presente Caderno ou na Folha de Respostas, 
incorrerá na eliminação do candidato. 
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O gabarito oficial preliminar e o caderno de questões da prova objetiva estarão disponíveis no 
endereço eletrônico www.institutoaocp.org.br no dia seguinte à aplicação da prova. 
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Casar com alguém, cometer um crime e escolher uma 
profissão são ponderações longas, que envolvem muitas 
escolhas parciais no caminho que requerem um diálogo 
com nós mesmos. Talvez a confusão sobre o livre arbítrio 
seja, no fundo, uma confusão sobre o que é a consciência 
humana. 

http://www1.folha.uol.com.br/colunas/marcelogleiser/2014/01/
1396284-pensando-livremente-sobre-o-livre-arbitrio.shtml.

Assinale a alternativa INCORRETA quanto ao que se 
afirma a seguir.

(A) Em “...são ponderações longas...”, funciona como 
predicativo.

(B)	 Em	 “...tomo	 café	 com	 açúcar...” funciona como 
complemento nominal.

(C) Em “Mesmo assim, me	parece	que	existem...”,	pode	ficar	
após o verbo.

(D) Em “...imagina ter também a liberdade...”, indica 
acréscimo.

(E) Em “...são feitas inconscientemente, sem nosso 
controle...”, expressa modo.

A palavra que NÃO está separada corretamente é
(A) bar – rei – ra.
(B) pes – so – as.
(C) ci – en – tes.
(D) ne – u – ro – nal.
(E)	 fi	–	ló	–	so	–	fos.

Em “Muitos neurocientistas consideram o livre 
arbítrio uma ilusão.”, a expressão destacada 
funciona como

(A) complemento nominal.
(B) predicativo do sujeito.
(C) predicativo do objeto.
(D) adjunto adnominal.
(E) objeto indireto.

Apresenta a mesma regra de acentuação da palavra 
filósofos a expressão

(A)	 alguém.
(B)	 magnética.
(C) decisões.
(D)	 açúcar.
(E) ilusão.

“Existe uma óbvia barreira disciplinar, já que 
filósofos e neurocientistas tendem a pensar de forma 
bem diferente sobre a questão.”
A expressão destacada pode ser substituída, sem 
prejuízo sintático-semântico, por

(A) apesar de.
(B) como.
(C) porquanto.
(D) embora.
(E) à medida que.

L Í N G U A  P O R T U G U E S A

QUESTÃO 01

QUESTÃO 02

QUESTÃO 03

Pensando livremente sobre o livre arbítrio

Marcelo Gleiser

Todo mundo quer ser livre; ou, ao menos, ter alguma 
liberdade de escolha na vida. Não há dúvida de que todos 
temos nossos compromissos, nossos vínculos familiares, 
sociais e profissionais. Por outro lado, a maioria das 
pessoas imagina ter também a liberdade de escolher o que 
fazer, do mais simples ao mais complexo: tomo café com 
açúcar ou adoçante? Ponho dinheiro na poupança ou gasto 
tudo? Em quem vou votar na próxima eleição? Caso com a 
Maria ou não?

A questão do livre arbítrio, ligada na sua essência ao 
controle que temos sobre nossas vidas, é tradicionalmente 
debatida por filósofos e teólogos. Mas avanços nas 
neurociências estão mudando isso de forma radical, 
questionando a própria existência de nossa liberdade de 
escolha. Muitos neurocientistas consideram o livre arbítrio 
uma ilusão. Nos últimos anos, uma série de experimentos 
detectou algo surpreendente: nossos cérebros tomam 
decisões antes de termos consciência delas. Aparentemente, 
a atividade neuronal relacionada com alguma escolha (em 
geral, apertar um botão) ocorre antes de estarmos cientes 
dela. Em outras palavras, o cérebro escolhe antes de a 
mente se dar conta disso.

Se este for mesmo o caso, as escolhas que achamos 
fazer, expressões da nossa liberdade, são feitas 
inconscientemente, sem nosso controle explícito.

A situação é complicada por várias razões. Uma delas 
é que não existe uma definição universalmente aceita 
de livre arbítrio. Alguns filósofos definem livre arbítrio 
como sendo a habilidade de tomar decisões racionais na 
ausência de coerção. Outros consideram que o livre arbítrio 
não é exatamente livre, sendo condicionado por uma série 
de fatores, desde a genética do indivíduo até sua história 
pessoal, situação pessoal, afinidade política etc.

Existe uma óbvia barreira disciplinar, já que filósofos e 
neurocientistas tendem a pensar de forma bem diferente 
sobre a questão. O cerne do problema parece estar ligado 
com o que significa estar ciente ou ter consciência de um 
estado mental. Filósofos que criticam as conclusões que os 
neurocientistas estão tirando de seus resultados afirmam 
que a atividade neuronal medida por eletroencefalogramas, 
ressonância magnética funcional ou mesmo com o implante 
de eletrodos em neurônios não mede a complexidade do 
que é uma escolha, apenas o início do processo mental que 
leva a ela.

Por outro lado, é possível que algumas de nossas 
decisões sejam tomadas a um nível profundo de 
consciência que antecede o estado mental que associamos 
com estarmos cientes do que escolhemos. Por exemplo, 
se, num futuro distante, cientistas puderem mapear a 
atividade cerebral com tal precisão a ponto de prever o que 
uma pessoa decidirá antes de ela ter consciência da sua 
decisão, a questão do livre arbítrio terá que ser repensada 
pelos filósofos.

Mesmo assim, me parece que existem níveis diferentes 
de complexidade relacionados com decisões diferentes, e 
que, ao aumentar a complexidade da escolha, fica muito 
difícil atribuí-la a um processo totalmente inconsciente. 

QUESTÃO 04

QUESTÃO 05
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Observando o calendário de 2014, observamos que 
o feriado de 21 de abril (Tiradentes) cai em uma 
segunda-feira. Sendo assim, em que dia da semana 
cairá o dia 9 de abril deste mesmo ano?

(A) Terça-feira.
(B) Quarta-feira.
(C) Quinta-feira.
(D) Sábado.
(E) Domingo.

Rafael recebeu um boleto para ser pago no próximo 
dia útil. Fazendo as contas, ele percebeu que possui 
apenas cinco oitavos de três sétimos do valor total 
do boleto, ou seja, ele possui apenas R$ 75,00. Qual 
é o valor total do boleto que Rafael deverá pagar?

(A) R$ 280,00.
(B) R$ 250,00.
(C) R$ 200,00.
(D) R$ 180,00.
(E) R$ 150,00.

Um professor de matemática passou dois trabalhos 
diferentes para seus alunos. Os alunos deveriam 
optar por fazer um dos dois trabalhos, mas os alunos 
que quisessem poderiam fazer os dois por uma 
questão de curiosidade que ele corrigiria. Sabendo 
que todos os alunos entregaram pelo menos um dos 
trabalhos, e que 80% fez o trabalho 1, e 60% fez o 
trabalho 2, quantos alunos fizeram os dois trabalhos?

(A) 10%.
(B) 20%.
(C) 30%.
(D) 40%.
(E) 50%.

Observe a sequência a seguir:

35; 42; 49; 56;...

Qual é o sétimo termo desta sequência?
(A) 63.
(B) 65.
(C) 70.
(D) 75.
(E) 77.

Qual é a negação de “Todos os alunos gostam de 
matemática”?

(A) Nenhum aluno gosta de matemática.
(B) Existem alunos que gostam de matemática.
(C) Existem alunos que não gostam de matemática.
(D) Pelo menos um aluno gosta de matemática.
(E) Apenas um aluno não gosta de matemática.

Em “...fica muito difícil atribuí-la...” o pronome 
destacado retoma

(A) decisões diferentes.
(B) ponderações longas.
(C) níveis diferentes.
(D) escolha.
(E) confusão.

Assinale a alternativa INCORRETA quanto ao que se 
afirma a seguir.

(A) Em “...antes de a mente se dar conta disso.”, funciona 
como adjunto adnominal.

(B) Em “Alguns	filósofos	definem	livre	arbítrio...”,	é	pronome	
indefinido.

(C) Em “...ocorre antes de estarmos cientes dela.”, expressa 
tempo.

(D)	 Em	 “...definem	 livre	 arbítrio	 como sendo...”, pode ser 
retirada a expressão sendo.

(E) Em “...a questão do livre arbítrio terá que ser...”, pode ser 
substituída por terá de.

Em “Se este for mesmo o caso...”, a conjunção 
expressa

(A) tempo.
(B) consecução.
(C) conclusão.
(D) modo.
(E) condição.

Assinale a alternativa cujo pronome NÃO foi 
classificado corretamente.

(A) “...estão mudando isso de forma radical...” (demonstrativo)
(B) “...estão tirando de seus resultados...” (possessivo)
(C) “Se este for mesmo o caso...” (demonstrativo)
(D) “...todos temos nossos compromissos...” (possessivo)
(E) “...ocorre antes de estarmos cientes dela.” (possessivo)

Assinale a alternativa INCORRETA quanto ao que se 
afirma a seguir.

(A) Em “Em quem vou votar na próxima eleição?”, funciona 
como objeto indireto.

(B) Em “...ligada na sua essência ao controle...” funciona 
como objeto indireto.

(C) Em “Mesmo assim, me parece que existem...”, expressa 
contraste.

(D) Em “Talvez a confusão sobre o livre arbítrio...”, expressa 
dúvida.

(E) Em “...estão mudando isso de forma radical...”, expressa 
modo.

R A C I O C Í N I O  L Ó G I C O  E  M AT E M Á T I C O

QUESTÃO 09

QUESTÃO 10

QUESTÃO 11

QUESTÃO 12

QUESTÃO 13

QUESTÃO 14

QUESTÃO 15

QUESTÃO 08

QUESTÃO 06

QUESTÃO 07



5 Cargo: Enfermeiro - Assistencial

Com relação à contratação de pessoal pela EBSERH, 
assinale a alternativa correta.

(A)	 Não	há	necessidade	de	realização	de	concurso	público.
(B) A EBSERH somente fará contratação mediante concurso 

público.
(C)	 A	EBSERH	fica	autorizada	a	contratar,	para	fins	de	sua	

implantação,	 mediante	 processo	 seletivo	 simplificado,	
pessoal	técnico	e	administrativo	por	tempo	determinado.

(D)	 A	EBSERH	fica	autorizada	a	contratar,	para	fins	de	sua	
implantação,	 mediante	 processo	 seletivo	 simplificado,	
pessoal	 técnico	 e	 administrativo	 sem	 determinação	 de	
tempo.

(E) A EBSERH não poderá, em qualquer hipótese, contratar 
mediante	processo	seletivo	simplificado.

A EBSERH poderá prestar os serviços relacionados 
às suas competências mediante contrato com as 
instituições federais de ensino ou instituições 
congêneres. Para efeitos da Lei 12.550/2011, 
consideram-se instituições congêneres

(A)	 as	 instituições	 públicas	 e	 privadas	 que	 desenvolvam	
atividades	 de	 ensino	 e	 de	 pesquisa	 na	 área	 da	 saúde	
e que prestem serviços no âmbito do Sistema Único de 
Saúde	–	SUS.

(B)	 as	 instituições	 públicas	 e	 privadas	 que	 desenvolvam	
atividades	de	ensino	e	de	pesquisa	na	área	da	saúde	e	
que prestem serviços no âmbito dos planos privados de 
assistência	à	saúde.

(C) as instituições privadas que desenvolvam atividades de 
ensino	e	de	pesquisa	na	área	da	saúde	e	que	prestem	
serviços no âmbito dos planos privados de assistência à 
saúde.

(D)	 as	instituições	públicas	que	desenvolvam	atividades	de	
ensino	e	de	pesquisa	na	área	da	saúde	e	que	prestem	
serviços	no	âmbito	do	Sistema	Único	de	Saúde	–	SUS.

(E)	 as	instituições	públicas	que	desenvolvam	atividades	de	
ensino	e	de	pesquisa	na	área	da	saúde	e	que	prestem	
serviços no âmbito dos planos privados de assistência à 
saúde.

Assinale a alternativa INCORRETA. O Conselho 
Consultivo da EBSERH tem as finalidades de

(A) apoio ao Conselho de Administração.
(B) apoio ao Conselho Fiscal.
(C) apoio à Diretoria Executiva.
(D) controle social.
(E) consulta.

A EBSERH é empresa pública unipessoal, vinculada 
ao

(A)	 Ministério	da	Defesa.
(B)	 Ministério	da	Ciência,	Tecnologia	e	Inovação.
(C)	 Ministério	da	Educação.

(D)	 Ministério	da	Previdência	Social.
(E)	 Ministério	da	Saúde.

Assinale a alternativa INCORRETA. Compete ao 
Conselho de Administração

(A) admitir, promover, punir, dispensar e praticar os demais 
atos compreendidos na administração de pessoal, 
de	 acordo	 com	 as	 normas	 e	 critérios	 previstos	 em	
lei e aprovados pela Diretoria, podendo delegar esta 
atribuição no todo ou em parte.

(B)	 fixar	as	orientações	gerais	das	atividades	da	EBSERH.
(C) aprovar o regimento interno da EBSERH e suas 

alterações supervenientes, que deverá conter, dentre 
outros aspectos, a estrutura básica da empresa e os 
níveis de alçada decisória da Diretoria e do Presidente, 
para	fins	de	aprovação	de	operações.

(D) deliberar sobre alteração do capital e do estatuto social 
da EBSERH.

(E) autorizar a aquisição, alienação e a oneração de bens 
imóveis e valores mobiliários.

QUESTÃO 16

QUESTÃO 17

QUESTÃO 18

QUESTÃO 19

L E G I S L A Ç Ã O  A P L I C A D A  À  E B S E R H

QUESTÃO 20

L E G I S L A Ç Ã O  A P L I C A D A  A O  S U S

Conforme a Resolução 453/2012, os Conselhos de 
Saúde são

(A) espaços instituídos de participação da comunidade 
nas	políticas	públicas	e	privadas	e	na	administração	da	
saúde.

(B) espaços instituídos de participação da comunidade nas 
políticas	públicas	e	na	administração	da	saúde.

(C) espaços instituídos de participação da comunidade nas 
políticas	 públicas	 e	 na	 administração	 da	 saúde	 e	 da	
assistência social.

(D) espaços instituídos de participação da comunidade nas 
políticas	 públicas	 e	 na	 administração	 da	 saúde	 e	 da	
previdência social.

(E) espaços instituídos de participação da comunidade 
nas	políticas	públicas	e	privadas	e	na	administração	da	
saúde	e	da	assistência	social.

De acordo com a Constituição Federal, constituem 
objetivos da seguridade social, EXCETO

(A) universalidade da cobertura e do atendimento.
(B) seletividade e distributividade na prestação dos 

benefícios e serviços.
(C) equidade na forma de participação no custeio.
(D) diferenciação dos benefícios e serviços em relação às 

populações urbanas e às populações rurais.
(E)	 diversidade	da	base	de	financiamento.

QUESTÃO 22

QUESTÃO 21
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Homem, 77 anos, com doença pulmonar obstrutiva 
crônica exacerbada, encontra-se internado na 
Clínica Médica e, em sua prescrição, consta 
Terbutalina 0,25mg via subcutânea. Sabe-se que, 
na instituição, a apresentação da Terbutalina é 
ampola injetável com 0,5mg/1ml. Ao preparar esta 
medicação em seringa de 100 unidades, quantas 
unidades de droga devem ser aspiradas?

(A) 0,5.
(B) 1.
(C) 5.
(D) 10.
(E) 50.

De acordo com as Medidas de Prevenção de 
Infecção Relacionada à Assistência à Saúde da 
Agência Nacional de Vigilância Sanitária (2013), 
sobre o cateter venoso periférico, é correto afirmar 
que

(A) não deve ser programada a troca do cateter.
(B) recomenda-se troca do cateter a cada 96 horas 

quando confeccionado em poliuretano.
(C) todos cateteres puncionados em situação que não se 

caracterize como urgência ou emergência devem ser 
trocados a cada 72 horas.

(D) cateteres puncionados em situação de urgência ou 
emergência devem ser trocados no máximo em 24 
horas.

(E) apenas em neonatais, há recomendação de troca do 
catéter	a	cada	7	dias.

Para a realização de sondagem retal, a posição 
mais adequada e confortável é a

(A) Prona.
(B) Supina.
(C) Litotomia.
(D) Sims.
(E) Trendelenburg.

Mulher, 42 anos, sem comorbidades, com 
circunferência do braço igual a 37cm, está 
internada na Clínica Médica para tratamento de 
pielonefrite, com verificação dos sinais vitais a 
cada 6 horas. Para a última aferição de pressão 
arterial, o técnico de enfermagem do setor utilizou 
manguito 10x17cm, ajustou a braçadeira sem 
folga no braço da paciente, 2cm acima da fossa 
cubital, com a artéria braquial centralizada abaixo 
do manguito, procendendo à insuflação até 
20mmHg acima da perda da palpação do pulso 
radial e deflação em uma velocidade de 2mmHg 
por segundo, com ausculta da artéria braquial na 
fossa cubital da fase I de Korotkoff em 190mmHg, 

De acordo com o Decreto 7.508/2011, os serviços 
de saúde específicos para o atendimento da pessoa 
que, em razão de agravo ou de situação laboral, 
necessita de atendimento especial, denominam-se

(A) Portas de Entrada.
(B) Serviços Especiais de Acesso Primário.
(C) Serviços Especiais de Acesso Aberto.
(D) Atenção Primária.
(E) Atenção Psicossocial.

Parte dos recursos do Fundo Nacional de Saúde 
(FNS) serão alocados como cobertura das ações 
e serviços de saúde a serem implementados pelos 
Municípios, Estados e Distrito Federal. Conforme 
a Lei 8.142/1990, referidos recursos serão 
destinados

(A) pelo menos setenta por cento, aos Municípios, 
afetando-se o restante aos Estados.

(B) pelo menos cinquenta por cento, aos Municípios, 
afetando-se o restante aos Estados.

(C) pelo menos sessenta por cento, aos Municípios, 
afetando-se o restante aos Estados.

(D) pelo menos setenta por cento, aos Estados, afetando-
se o restante aos Municípios.

(E) pelo menos cinquenta por cento, aos Estados, 
afetando-se o restante aos Municípios.

De acordo com a Lei 8.080/1990, sobre a 
participação complementar, assinale a alternativa 
INCORRETA.

(A)	 Quando	as	suas	disponibilidades	 forem	 insuficientes	
para garantir a cobertura assistencial à população de 
uma	 determinada	 área,	 o	 Sistema	 Único	 de	 Saúde	
(SUS) poderá recorrer aos serviços ofertados pela 
iniciativa privada.

(B) A participação complementar dos serviços privados 
será formalizada mediante contrato ou convênio, 
observadas,	a	respeito,	as	normas	de	direito	público.

(C)	 As	 entidades	 filantrópicas	 e	 as	 sem	 fins	 lucrativos	
terão preferência para participar do Sistema Único de 
Saúde	(SUS).

(D) Os serviços contratados submeter-se-ão às normas 
técnicas	e	administrativas	e	aos	princípios	e	diretrizes	
do	Sistema	Único	de	Saúde	(SUS),	mantido	o	equilíbrio	
econômico	e	financeiro	do	contrato.

(E) Os proprietários, administradores e dirigentes 
de entidades ou serviços contratados deverão 
necessariamente	 exercer	 cargo	 de	 chefia	 ou	 função	
de	confiança	no	Sistema	Único	de	Saúde	(SUS).

QUESTÃO 24

QUESTÃO 25

QUESTÃO 26

C O N H E C I M E N T O S  E S P E C Í F I C O SQUESTÃO 23

QUESTÃO 27

QUESTÃO 28

QUESTÃO 29
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QUESTÃO 30

QUESTÃO 31

QUESTÃO 32

aumentou ligeiramente a velocidade de deflação, 
até ausculta da fase V de Korotkoff em 130mmHg. 
Diante desse caso, é correto afirmar que

(A)  a pressão arterial aferida está subestimada.
(B)		 a	pressão	arterial	aferida	é	classificada	como	limítrofe.
(C)		 a	 pressão	 arterial	 aferida	 é	 classificada	 como	

hipertensão estágio 1.
(D)		 a	 pressão	 arterial	 aferida	 é	 classificada	 como	

hipertensão estágio 2.
(E)  a pressão arterial aferida está superestimada.

De acordo com o Decreto N°. 94.406/87, que 
regulamenta a Lei N°. 7.498/86, que dispõe sobre 
o exercício da Enfermagem, é atividade privativa 
do enfermeiro

(A) realizar testes e proceder à sua leitura, para subsídio 
de diagnóstico.

(B)	 identificar	as	distócias	obstétricas	e	tomar	providências	
até	a	chegada	do	médico.

(C)	 emitir	parecer	sobre	matéria	de	enfermagem.
(D) efetuar o controle de pacientes e de comunicantes em 

doenças transmissíveis.
(E) realizar controle hídrico.

Ao considerar os Artigos 29, 30, 32 e 34 da 
Resolução COFEN N°. 311/2007, é ético executar 
a prescrição ou solicitação médica na seguinte 
situação:

(A) Brometo de Pancurônio 2ml EV agora; para idoso 
internado com câncer terminal, em coma vigil, sob 
respiração espontânea.

(B) Atropina 1amp EV agora; para paciente internado há 
três meses, com acidente vascular cerebral de tronco, 
em paliação, que se encontra bradicárdico poucos 
minutos antes de passar o plantão para o próximo 
turno.

(C) Captopril 6,25mg VO 12/12h; para homem, 42 anos, 
internado	 com	 insuficiência	 cardíaca	 e	 aferição	 de	
pressão	arterial	prévia	ao	horário	da	medicação	igual	
a 110/70mmHg.

(D) Heparina 5000UI SC 8/8h; para homem, 56 anos, 
internado com infarto agudo do miocárdio, em 
anticoagulação plena.

(E)	 Insulina	 Regular	 10UI	 SC	 agora;	 em	 diabética	 que	
chegou ao serviço hospitalar de emergência com 
sudorese, tremores frequentes e queixa de cansaço, 
sem	verificação	de	glicemia	capilar	prévia.

Na prática profissional, o enfermeiro se depara com 
muitas situações de conflito e, como responsável 
pela administração e gerenciamento do Serviço, 
da equipe e da assistência de enfermagem, deve 
utilizar estratégias para gerenciá-lo. Assinale a 
alternativa que corresponde à adoção da estratégia 
de amenização.

(A) O enfermeiro chefe se deparou com um enfermeiro e 
um	técnico	de	enfermagem	discutindo	no	corredor	do	
Pronto Socorro e, imediatamente, solicitou para que 

ambos parassem a discussão, independentemente do 
motivo ou do culpado e que, mais tarde iriam discutir 
juntos	na	sala	da	Chefia	sobre	o	ocorrido.

(B) No plantão, foram programados vários procedimentos 
invasivos	 e	 o	 enfermeiro	 delegou	 a	 cada	 técnico	
de	 enfermagem	 o	 acompanhamento	 do	 médico	
na realização desses. Como essas atividades 
dificultariam	 o	 cumprimento	 de	 ações	 rotineiras,	 os	
técnicos	solicitaram	a	suspensão	dos	banhos	no	leito	
e o enfermeiro concordou com a solicitação.

(C) Em reunião dos enfermeiros, havia três solicitações de 
férias	para	o	mês	de	dezembro,	mas	só	dois	poderiam	
gozar desse benefício pela quantidade de atestados 
médicos	 no	 setor.	Antes	mesmo	 de	 se	 proceder	 ao	
sorteio, um dos solicitantes abriu mão de seu direito 
para que os colegas que já tinham viagem programada 
com a família não tivessem transtornos maiores, 
apesar	do	desistente	estar	com	maior	número	de	dias	
de	 férias	vencidos	e	nunca	 ter	passado	um	natal	de	
férias	com	sua	 família	desde	que	entrou	há	10	anos	
nesta instituição.

(D) O enfermeiro responsável pela confecção de escalas 
não conseguiu cobertura para todos os dias, após 
conversar	 com	 quase	 toda	 a	 sua	 equipe.	 O	 único	
técnico	de	enfermagem	que	poderia	 realizar	a	hora-
extra da noite do sábado do feriado era aquele que 
sempre se indispunha a trabalhar em quaisquer 
sábados e, por isso, o enfermeiro preferiu deixar 
o	 setor	 descoberto	 do	 que	 pedir	 a	 tal	 técnico	 de	
enfermagem que trabalhasse nesse dia.

(E) Enfermeiro da Pediatria delegou a troca de punção 
periférica	 de	 rotina	 ao	 técnico	 de	 enfermagem	 que	
estava responsável pelo controle de sinais vitais, 
para	 que	 não	 houvesse	 sobrecarga	 do	 técnico	 de	
enfermagem responsável pela medicação, já que 
havia muitas medicações a serem administradas no 
próximo	horário;	 e,	mediante	a	delegação,	o	 técnico	
de enfermagem lhe respondeu de modo grosseiro 
para que o próprio enfermeiro realizasse as punções 
porque isso não era sua responsabilidade naquele dia. 
Irritado, o enfermeiro fez uma advertência por escrito 
a respeito dessa situação e, nos meses consecutivos, 
escalou	o	técnico	em	todos	os	feriados	e	plantões	de	
domingo.

No Manual de Enfermagem da Clínica Cirúrgica, 
foi padronizado uso de sonda Foley 2 vias, 30-
50cc, em látex, no cateterismo vesical de demora 
realizado no setor. Com isso, o volume de solução 
a ser utilizada na insuflação do balonete mais 
adequado na padronização é

(A) 5ml.
(B) 10ml.
(C) 20ml.
(D) 40ml.
(E)  60ml.

QUESTÃO 33
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QUESTÃO 38

QUESTÃO 39

QUESTÃO 37

QUESTÃO 36

QUESTÃO 35

QUESTÃO 34

A Clínica Médica possui uma capacidade 
operacional ativa de 20 leitos de internação, com 
taxa de ocupação de aproximadamente 100%; 
a maioria dos pacientes demanda cuidados 
intermediários e a equipe ainda não possui rotina 
e treinamento para atendimento de Código Azul. 
No referido setor, trabalham, em cada turno, um 
enfermeiro e três técnicos de enfermagem, de 
acordo com o modo de organização do cuidado 
funcional. No turno da manhã, o enfermeiro, 
durante a visita diária aos pacientes internados 
no setor, identificou que uma de suas pacientes 
evoluiu com parada cardiorrespiratória. De acordo 
com os estudos de Lewin, Lippitt e White, em que 
tipo de liderança o enfermeiro deve se basear para 
que seja realizada a reanimação cardiopulmonar?

(A) Autocrática. 
(B) Transformacional.
(C) Democrática.
(D) Coaching.
(E) Laissez faire.

Jovem, sexo masculino, 19 anos, após radiografia 
de tórax que mostrava pulmão completamente 
reexpandido, teve indicação médica para retirada 
do dreno torácico. O principal cuidado a ser 
adotado para se realizar a retirada do dreno de 
tórax é

(A)	 desinsuflação	do	balonete.
(B)	 hiperinsuflação	pulmonar.
(C) clampeamento do sistema de drenagem.
(D) curativo oclusivo compressivo.
(E)	 administração	de	analgésico.

Assinale a alternativa que pode ser indicativo de 
sofrimento fetal agudo, ao se avaliar os batimentos 
cardiofetais (BCF) no anteparto.

(A) 112 bpm.
(B) 137 bpm.
(C) 149 bpm.
(D) 153 bpm.
(E) 168 bpm.

Mulher, 57 anos, diabética que evoluiu com 
gangrena e necessidade de amputação de 
membro inferior esquerdo, encontra-se internada 
e apresenta ferida em coto do membro amputado. 
À avaliação inicial da ferida mencionada pelo 
enfermeiro do setor, foi observado diâmetro de 
aproximadamente 22cm, bordas irregulares, cerca 
de 2,3cm de profundidade, tecido predominante 
em 60% do leito da ferida com fibrina e 40% com 
granulação, grande exsudação de odor fétido. 
Dentre as alternativas, o curativo mais adequado 
para o tratamento desta ferida é

(A) ácido graxo essencial.

(B) colagenase.
(C)	 espuma	polimérica.
(D) tela de acetato de celulose com petrolato.
(E) carvão ativado com alginato de cálcio e sódio.

Aposentada, 79 anos, viúva, sem filhos, mora 
sozinha em residência de quatro cômodos na 
periferia da cidade, é diabética e hipertensa 
controlada com medicamentos de uso regular 
no domicílio, possui acuidade visual diminuída e 
foi internada na Clínica Médica para tratamento 
de infecção do trato urinário, setor onde se 
encontra com dieta geral via oral com boa 
aceitação, sob terapia antimicrobiana, ansiolítica 
e anti-hipertensiva, mas ainda apresenta disúria 
e nictúria. Diante desse caso, considera-se como 
diagnóstico de enfermagem

(A) nutrição desequilibrada: menos do que as 
necessidades corporais.

(B) nutrição desequilibrada: mais do que as necessidades 
corporais.

(C) risco de quedas.
(D)	 controle	ineficaz	do	regime	terapêutico.
(E) percepção sensorial auditiva perturbada.

Mulher, 39 anos, 90Kg de peso corporal, 1,60m 
de altura, residente em Dourados-MS, auxiliar de 
serviços gerais de um pequeno edifício residencial. 
Durante as férias de final de ano, foi visitar os 
parentes em Santa Maria-RS, onde ficou 10 dias e, 
ao retornar de viagem, novamente em transporte 
terrestre, procurou a Unidade Básica de Saúde 
de seu bairro com queixa de cansaço e edema 
do membro inferior direito, sendo referenciada 
à unidade hospitalar após avaliação médica, 
devido à discreta alteração dos sinais vitais, 
além de empastamento de panturrilha, cacifo 
positivo, distensão venosa superficial e aumento 
da temperatura do membro afetado. No hospital, a 
paciente foi submetida a exames laboratoriais e de 
imagem com confirmação da hipótese diagnóstica 
em vaso distal do membro inferior direito, sendo 
iniciada terapia anticoagulante. Diante desse caso, 
informe se é verdadeiro (V) ou falso (F) o que se 
afirma a seguir e assinale a alternativa com a 
sequência correta.

(   ) A história clínica da paciente é sugestiva de 
síndrome da classe econômica.

(   ) Trata-se de uma paciente obesa mórbida e a 
obesidade é considerada um fator de risco 
independente para o desenvolvimento 
de trombose venosa profunda, devido à 
inibição da atividade fibrinolítica.

(   ) Na avaliação diária do enfermeiro da 
unidade hospitalar, é importante realizar 
a medida da circunferência de ambos 
membros inferiores, 10cm abaixo da 
tuberosidade tibial.
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QUESTÃO 40

QUESTÃO 41

(   ) O principal cuidado de enfermagem com o 
início da terapia no hospital, é o repouso 
absoluto no leito.

 
(A) V - V - F - F.
(B) V - F - F - F.
(C) F - V - F - V.
(D) V - F - V - F.
(E) F - F - V - F.

De acordo com a Portaria N°. 1.600/2011, que 
reformula a Política Nacional de Atenção às 
Urgências e institui a Rede de Atenção às 
Urgências no Sistema Único de Saúde (SUS), 
constituem-se em diretrizes da Rede de Atenção 
às Urgências, EXCETO

(A) garantia da universalidade, equidade e integralidade 
no atendimento com prioridade às urgências clínicas, 
com gestão de práticas nas linhas de cuidado ao 
infarto agudo do miocárdio e ao acidente vascular 
cerebral.

(B) regionalização do atendimento às urgências com 
articulação das diversas redes de atenção e acesso 
regulado	aos	serviços	de	saúde.

(C)	 atuação	 territorial,	 definição	 e	 organização	 das	
regiões	 de	 saúde	 e	 das	 redes	 de	 atenção	 a	 partir	
das	necessidades	de	saúde	destas	populações,	seus	
riscos	e	vulnerabilidades	específicas.

(D)	 atuação	 profissional	 e	 gestora	 visando	 ao	
aprimoramento da qualidade da atenção por meio do 
desenvolvimento de ações coordenadas, contínuas e 
que busquem a integralidade e longitudinalidade do 
cuidado	em	saúde.

(E) articulação interfederativa entre os diversos gestores 
desenvolvendo atuação solidária, responsável e 
compartilhada.

Idosa, 69 anos, portadora de duas lesões crônicas 
existentes há 3 anos, resultantes de insuficiência 
venosa de membro inferior esquerdo, iniciou 
acompanhamento com o enfermeiro do 
Ambulatório de Curativos de um hospital público 
de ensino, com cura de ambas lesões após 4 
meses de tratamento com alginato de cálcio e 
sódio associado a compressão inelástica. Para 
evitar recidivas, faz parte do plano de cuidados de 
enfermagem

(A) orientar uso de bota de Unna.
(B) orientar uso de meias de compressão elástica.
(C) orientar agendamento de retorno ao Ambulatório em 

caso de nova lesão. 
(D) estimular ingesta de proteínas, minerais, vitaminas e 

calorias para regeneração tissular.
(E) estimular deambulação e exercícios intensos para 

fortalecer as panturrilhas.

Assinale a alternativa que corresponde a 
indicações de cardioversão.

(A)	 Fibrilação	atrial	e	flutter	atrial.
(B)	 Taquicardia	 paroxística	 supraventricular	 e	 fibrilação	

ventricular sem pulso.
(C) Taquicardia com complexo largo e taquicardia 

ventricular sem pulso.
(D) Fibrilação ventricular e taquicardia ventricular sem 

pulso.
(E)	 Atividade	elétrica	sem	pulso	e	assistolia.

De acordo com o algoritmo de suporte avançado 
de vida cardiovascular, são consideradas causas 
reversíveis:

(A) tensão no tórax por pneumotórax, tamponamento 
cardíaco, hipernatremia e trombose coronária.

(B) acidose, trombose pulmonar, hipocalemia e toxinas.
(C) hipoglicemia, hipercalemia, hipóxia e hipovolemia.
(D) hipercalemia, hipovolemia, hipernatremia e trombose 

coronária.
(E) tamponamento cardíaco, trombose pulmonar, 

hipocalcemia e hidrogênio.

A hipertensão arterial sistêmica é uma condição 
clínica multifatorial que se caracteriza por níveis 
elevados e sustentados de pressão arterial (PA), 
cuja terapia inclui diferentes estratégias. Sobre o 
tratamento não-medicamentoso recomendado nas 
Diretrizes Brasileiras de Hipertensão VI, é correto 
afirmar que

(A) o chocolate amargo promove aumento da PA, devido 
ao teor de cacau.

(B) hipertensos devem incondicionalmente realizar 
programas de treinamentos resistivos 2 a 3 vezes por 
semana,	por	meio	de	1	a	3	séries	de	8	a	15	repetições.	

(C)	 a	 utilização	 da	 técnica	 de	 respiração	 lenta,	 com	 10	
respirações por minuto por 15 minutos diários, com ou 
sem o uso de equipamentos, tem mostrado reduções 
da PA.

(D) há evidências de que a cessação do tabagismo 
contribui para o controle da PA.

(E)	 a	meditação	 e	 yoga	 são	 as	melhores	 técnicas	 para	
controle do estresse, com capacidade de redução 
drástica da PA entre hipertensos.

QUESTÃO 42

QUESTÃO 43

QUESTÃO 44
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QUESTÃO 46

QUESTÃO 47

QUESTÃO 48

QUESTÃO 49

QUESTÃO 45

Homem, 44 anos, alcoolista, com história de 
tosse seca contínua iniciada há cerca de quatro 
meses, evoluiu com presença de secreção no 
último mês, associada a cansaço excessivo, febre 
baixa vespertina e sudorese noturna, inapetência 
com emagrecimento acentuado e fraqueza; deu 
entrada no Serviço Hospitalar de Emergência 
com dispneia importante. No atendimento desse 
paciente, a Agência Nacional de Vigilância 
Sanitária recomenda como equipamento de 
proteção respiratória do trabalhador de saúde: 

(A)	 máscara	cirúrgica.
(B) apenas N95.
(C) apenas PFF3.
(D)	 apenas	PR	purificadores	de	ar	com	peça	semifacial	e	

filtro	classe	P3.
(E) PFF2 ou PFF3.

Homem, 46 anos, tabagista, reside sozinho no 
Mato Grosso do Sul desde que deixou seus 
familiares no interior nordestino há cerca de 30 
anos. Desde então, trabalha na roça, sem interesse 
em ser alfabetizado, gastava seu tempo e pouco 
dinheiro que recebia com o consumo de cachaça 
no final de todos os dias. Com exceção de dois 
resfriados quando era moço e mais recentemente 
dos episódios de pirose frequentes, nunca havia 
percebido nenhum problema de saúde. Antes da 
internação, no entanto, apresentou dor torácica 
constritiva com recorrência na mesma semana. 
No segundo quadro anginoso, ficou sentado a 
manhã inteira e a dor só piorava e, por isso, depois 
de almoçar, seu patrão o levou ao hospital mais 
próximo, que se situava a 70Km de onde trabalhava. 
Após dois meses de internação, recebeu alta 
hospitalar com agendamento de retorno em 30 
dias no Ambulatório de Cardiologia do próprio 
hospital e com a seguinte receita médica: 
Omeprazol 20mg VO pela manhã; Aspirina 325mg 
VO 1x/dia; Varfarina 5mg VO 1x/dia; Amiodarona 
100mg VO 8/8h; Captopril 50mg VO 2x/dia. Diante 
desse caso, informe se é verdadeiro (V) ou falso 
(F) o que se afirma a seguir e assinale a alternativa 
com a sequência correta.

(   ) Não há benefício com o uso de protetor 
gástrico neste caso, pois as medicações 
prescritas não se associam úlceras 
gástricas.

(   ) O enfermeiro deve orientar a ingestão da 
Aspirina ao acordar, desenhando um sol 
nascendo na linha desta medicação já que 
o paciente é analfabeto.

(   ) O enfermeiro deve orientar o paciente 
quanto ao consumo ponderado e estável 
de alimentos com alto teor de vitamina K, 
devido à sua interferência na Varfarina.

(   ) A Amiodarona e o Captopril atuam 

respectivamente no controle da frequência 
e do ritmo cardíaco.

(A) V - V - F - V.
(B) V - V - F - F.
(C) F - F - V - V.
(D) F - F - V - F.
(E) F - V - F - V.

De acordo com os dispositivos da Política Nacional 
de Humanização, é INCORRETO afirmar que

(A)	 com	 o	Acolhimento	 com	 Classificação	 de	 Risco	 em	
Serviço Hospitalar de Emergência, a ordenação do 
atendimento ocorre pela gravidade do caso e não 
mais pela ordem de chegada. 

(B) a Resolução RDC ANVISA N°. 50/2002 dispõe sobre 
todos aspectos necessários à adequação da estrutura 
física	de	estabelecimentos	de	saúde	de	acordo	com	o	
conceito Ambiência.

(C) a visita aberta e direito a acompanhante favorecem 
uma continuidade entre o contexto da vida em família 
e na comunidade e o ambiente hospitalar, para que 
o doente não desenvolva o sentimento de ter sido 
arrancado de sua vida cotidiana.

(D) equipes de Referência e de Apoio Matricial seguem a 
lógica de produção do processo de trabalho na qual um 
profissional	oferece	apoio	em	sua	especialidade	para	
outros	profissionais,	equipes	e	setores;	invertendo-se	
o esquema tradicional e fragmentado de saberes e 
fazeres.

(E)	 os	 sistemas	 de	 escuta	 qualificada	 para	 usuários	 e	
trabalhadores	da	saúde	podem	 incluir	a	gerência	de	
“porta aberta”, ouvidorias, grupos focais e pesquisas 
de satisfação, entre outros.

Portador de hanseníase multibacilar, com 
quimioterapia iniciada há apenas dois dias, foi 
internado para tratamento de crise hipertensiva. 
Diante desse caso, é recomendável instituir-se

(A) precauções padrão.
(B) isolamento respiratório para gotículas.
(C) isolamento respiratório para aerossóis.
(D) isolamento de contato.
(E) isolamento protetor.

O Protocolo para Prevenção de Úlcera por 
Pressão publicado pelo Ministério da Saúde 
(2013) normatiza o procedimento operacional das 
medidas preventivas para higiene, hidratação 
e manejo da umidade da pele, uma vez que o 
tratamento da pele ressecada com hidratantes tem 
se mostrado especialmente efetivo na prevenção 
de úlcera por pressão. Nesse contexto, para 
higiene e hidratação da pele, deve-se

(A) limpar a pele apenas quando estiver suja, com água 
morna e sabão neutro para diminuir a irritação e 
ressecamento da pele.

(B) massagear áreas de proeminências ósseas e 
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QUESTÃO 50

hiperemiadas durante a hidratação da pele, com 
movimentos suaves e circulares para estimular a 
circulação local.

(C) proteger a pele da exposição à umidade excessiva, com 
sondagem vesical de demora a todos incontinentes.

(D) usar hidratantes na pele seca e áreas ressecadas, 
principalmente após o banho, pelo menos uma vez ao 
dia.

(E) atentar para extravasamento de drenos sobre a pele, 
exsudato de feridas, suor e linfa em pacientes com 
anasarca, que apesar de não serem irritantes para a 
pele,	podem	contribuir	para	invasão	fúngica.

A velocidade de infusão está associada a reações 
adversas clássicas, tal como a “síndrome do 
homem vermelho”, que ocorre com a infusão 
rápida de

(A) clindamicina.
(B) garamicina.
(C) vancomicina.
(D) gentamicina.
(E) amicacina.


