
TÉCNICO DE ENFERMAGEM - ECR

LEIA COM ATENÇÃO AS INSTRUÇÕES

1 -  A duração da prova é de 4 horas, já incluído o tempo de preenchimento 
do cartão de respostas. 

2 -  O candidato que, na primeira hora de prova, se ausentar da sala e a 
ela não retornar, será eliminado. 

3 -  Os três últimos candidatos ao terminar a prova deverão permanecer 
na sala e somente poderão sair juntos do recinto, após aposição em 
ata de suas respectivas assinaturas. 

4 -  Você NÃO poderá levar o seu caderno de questões (Provas) e nem copiar 
o gabarito, pois a imagem do seu cartão de respostas será disponibilizado 
em http:www.spdmpais.org.br na data prevista no cronograma. 

INSTRUÇÕES - PROVA OBJETIVA

1-  Confira atentamente se este caderno de questões (Provas), que 
contém 50 questões objetivas, está completo.

2 -  Cada questão da Prova Objetiva conterá 5 (cinco) opções e somente 
uma correta.

3 -  Confira se seus dados pessoais, o emprego escolhido, indicados no 
cartão de respostas, estão corretos. Se notar qualquer divergência, 
notifique imediatamente ao Fiscal de Sala ou ao Chefe de Local. 
Terminada a conferência, você deve assinar o cartão de respostas no 
espaço apropriado.

4 -  Confira atentamente se o emprego e o número do caderno que 
consta neste caderno de questões (Prova) é o mesmo do que consta 
em seu cartão de respostas. Se notar qualquer divergência, notifique 
imediatamente ao Fiscal de Sala ou ao Chefe de Local.

5 -  Cuide de seu cartão de respostas. Ele não pode ser rasurado, 
amassado, dobrado nem manchado.

6 -  Se você marcar mais de uma alternativa, sua resposta será considerada 
errada mesmo que uma das alternativas indicadas seja a correta.

7 -  Os candidatos aos empregos de nível superior exceto os candidatos 
ao emprego de médico poderão entregar seus títulos ao final da 
prova objetiva no local indicado na escola onde está fazendo sua 
prova objetiva.

AGENDA 

  03/08/2014, PROVAS OBJETIVAS/
RECEBIMENTO DE TÍTULOS. 

 04/08/2014, Divulgação dos Gabaritos 
Preliminares e Disponibilização dos 
Exemplares das Provas Objetivas.

  06/08/2014, Disponibilização das Imagens dos 
Cartões de Respostas das Provas Objetivas.

  07/08 e 08/08/2014, Interposição de 
Recursos Administrativos quanto as questões 
das Provas Objetivas. 

 15/08/2014, Divulgação dos Gabaritos 
Definitivos Oficiais, Resultado das Notas 
Preliminares das Provas Objetivas.

  18/08/2014, Divulgação do Resultado Final 
das Notas das Provas Objetivas.

  19/08/2014, Divulgação dos Candidatos de 
Empregos de Nível Superior que terão os 
títulos analisados.

  19/08/2014, Relação dos Candidatos Convocados 
para a etapa de Avaliação Psicológica.

 23/08 e/ou 24/08/2014, AVALIAÇÃO 
PSICOLÓGICA.

  25/08/2014, Divulgação da Nota Preliminar 
da Avaliação de Títulos.

  26/08 a 27/08/2014, Interposição de Recursos 
contra o Resultado da Nota Preliminar da 
Avaliação de Títulos.

  29/08/2014, Resultado Final da Nota Final 
da Avaliação de Títulos.

  28/08 a 29/08/2014, Solicitação de VISTAS 
DOS TESTES e/ou ENTREVISTA DEVOLUTIVA.

  26/08 a 27/08/2014, Interposição de 
Recursos contra Avaliação de Psicológica.

  08/09/2014, Divulgação do Resultado Final.

CADERNO: 1 

INFORMAÇÕES: 
 Tel: 21 3525-2480 das 9 às 18h 
 Internet: www.spdmpais.org.br 

 E-mail: spdm2014@biorio.org.br

CÓDIGO: TEF17

SPDM - Associação Paulista para o Desenvolvimento da Medicina
Programa de Atenção Integral à Saúde

Organização Social de Saúde
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LÍNGUA PORTUGUESA

TEXTO 

O DESASTRE DO BRASIL
                                                                Carlos Nejar, O Globo, 10/7/2014
 

Este desastre do futebol brasileiro diante da 
Alemanha, em goleada, começou bem antes da 
lesão propositada em Neymar, veio bem antes 
de quando Felipão mostrou-se desatualizado, 
soberbo, ditador; veio antes pela excessiva 
propaganda, cuidando dos mínimos gestos 
e movimentos de nossos jogadores, como 
se fossem deuses, novos e opulentos, com a 
supervalorização dos pés, como se pensassem ou 
criassem a ordem do universo. Não foi apenas a 
seleção alemã superior, houve negligência, pane, 
lapso dos atletas nacionais e como de início se viu 
um time de sopro curto. O preço foi muito caro.

QUESTÃO 1
Em relação à afirmação de que o desastre começou bem 
antes da lesão de Neymar, o texto:

(A) não esclarece onde está o começo do desastre;
(B) diz que o desastre começou com a desatualização do 

Felipão;
(C) informa que o desastre teve início com a arrogância 

do treinador;
(D) explica que o desastre é fruto do exagero de cuidado 

com os jogadores;
(E) justifica que o desastre era inevitável em função da 

falta de inteligência.

QUESTÃO 2
“Este desastre do futebol brasileiro diante da 
Alemanha”; a expressão “diante da” pode ser substituída 
adequadamente por:

(A) contra a;
(B) para a;
(C) frente à;
(D) em relação à;
(E) de encontro à.

QUESTÃO 3
A frase que não mostra um exemplo de grau superlativo 
é:

(A) “Este desastre do futebol brasileiro diante da 
Alemanha, em goleada, começou bem antes da lesão 
propositada em Neymar...”;

(B) “... veio bem antes de quando Felipão mostrou-se 
desatualizado, soberbo, ditador...”;

(C) “... veio antes pela excessiva propaganda, cuidando 
dos mínimos gestos e movimentos de nossos 
jogadores...”;

(D) “... como se fossem deuses, novos e opulentos, com 
a supervalorização dos pés, como se pensassem ou 
criassem a ordem do universo”;

(E) “O preço foi muito caro”.

QUESTÃO 4
Ao dizer que a lesão em Neymar foi “propositada”, o 
autor do texto participa da opinião de que essa lesão foi:

(A) intencionalmente praticada pelo adversário;
(B) casualmente feita no calor do jogo;
(C) prontamente punida pelo juiz da partida;
(D) inevitavelmente ocorrida em atletas de ponta;
(E) repetidamente praticada em jogos da Copa.

QUESTÃO 5
“veio antes pela excessiva propaganda, cuidando dos 
mínimos gestos e movimentos de nossos jogadores, 
como se fossem deuses, novos e opulentos, com a 
supervalorização dos pés, como se pensassem ou 
criassem a ordem do universo. Não foi apenas a 
seleção alemã superior, houve negligência, pane, 
lapso dos atletas nacionais e como de início se viu um 
time de sopro curto. O preço foi muito caro.”

Considerando as três ocorrências do vocábulo “como”, 
sublinhadas no texto, pode-se afirmar que:

(A) apresentam valores semânticos diferentes;
(B) só as duas primeiras ocorrências mostram o mesmo 

valor semântico;
(C) a última ocorrência tem valor semântico de tempo;
(D) as três ocorrências mostram valor de comparação;
(E) só as duas últimas ocorrências mostram o mesmo 

valor semântico.
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QUESTÃO 6
Ao dizer que “como de início se viu um time de sopro 
curto”, no termo sublinhado o autor empregou uma 
figura de linguagem denominada:

(A) metonímia;
(B) metáfora;
(C) pleonasmo;
(D) eufemismo;
(E) hipérbole.

QUESTÃO 7
A palavra “goleada” apresenta um sufixo (-ada), com 
valor de coletivo, como ocorre em:

(A) jogada;
(B) bananada;
(C) laranjada;
(D) trombada;
(E) poeirada.

QUESTÃO 8
O par abaixo que é formado por classes de palavras 
diferentes das demais é:

(A) futebol brasileiro;
(B) excessiva propaganda;
(C) mínimos gestos;
(D) atletas nacionais;
(E) muito caro.

QUESTÃO 9
O texto desta prova tem a finalidade de:

(A) elogiar o futebol brasileiro;
(B) lamentar a violência nos campos de futebol;
(C) criticar alguns aspectos de nossa seleção;
(D) apontar medidas que possam melhorar o nosso futebol;
(E) mostrar a tristeza do povo brasileiro pela derrota.

QUESTÃO 10
“com a supervalorização dos pés, como se pensassem ou 
criassem a ordem do universo”; nessa frase do texto há 
uma relação de sentido implícita entre dois elementos, 
que só NÃO pode ser expressa por:

(A) corpo e mente;
(B) prática e teoria;
(C) pés e cabeça;
(D) trabalho e comodismo;
(E) atividade e pensamento.

SISTEMA ÚNICO DE SAÚDE – SUS

QUESTÃO 11
“Um conjunto de ações que proporcionam o 
conhecimento, a detecção ou a prevenção de qualquer 
mudança nos fatores determinantes e condicionantes 
de saúde individual ou coletiva, com a finalidade de 
recomendar e adotar as medidas de prevenção e controle 
das doenças ou agravos”  conceitua:

(A) vigilância epidemiológica;
(B) vigilância nutricional;
(C) vigilância sanitária;
(D) sistema de vigilância nutricional;
(E) segurança alimentar e nutricional (SAN).

QUESTÃO 12
A Tuberculose é considerada um problema de saúde 
pública porque:

(A) ainda é frequente no Brasil, e sua ocorrência está 
diretamente associada ao modo de viver e trabalhar 
do indivíduo;

(B) apresenta distribuição uniforme pelo Brasil, 
acometendo, predominantemente, a raça negra;

(C) tem alta incidência nas camadas mais pobres e no 
gênero feminino;

(D) a transmissão é direta de pessoa a pessoa e vem 
apresentando diminuição da incidência;

(E) apresenta declínio na taxa de prevalência, estando 
praticamente erradicada na região Sudeste.

QUESTÃO 13
Por universalização da saúde, expressão corrente no 
movimento sanitário início da chamada Nova República, 
entende-se a:

(A) unificação das medidas preventivas e curativas;
(B) abordagem compreensiva dos problemas de saúde;
(C) aplicação das medicinas alternativas no atendimento 

médico;
(D) extensão do direito à assistência médica gratuita para 

toda a população;
(E) cobertura do atendimento exclusivamente aos 

grupos de riscos biológicos.
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QUESTÃO 14
A atenção primária de saúde compõe-se de algumas 
atividades ou ações básicas de saúde, dentre as quais 
encontramos as seguintes, EXCETO:

(A) educação para a saúde e sobre métodos de prevenção 
de doenças;

(B) atendimento dos problemas de alimentação e 
abastecimento de água;

(C) tratamento de doenças independente da 
complexidade;

(D) imunização;
(E) combate às enfermidades endêmicas locais.

QUESTÃO 15
Entre os indicadores de saúde, o mais conhecido e 
utilizado, e que está associado diretamente às condições 
econômicas, sociais e ambientais é:

(A) a taxa de mortalidade proporcional por idade;
(B) o coeficiente de mortalidade infantil;
(C) a taxa de esperança de vida;
(D) o coeficiente de morbidade;
(E) a taxa de letalidade.

QUESTÃO 16
No início da década de 1990 ocorreu, no Rio de Janeiro, 
uma epidemia cuja principal causa de sua disseminação 
era a falta de saneamento básico. A epidemia retratada 
foi de:

(A) meningite;
(B) sarampo;
(C) dengue;
(D) tétano;
(E) cólera.

QUESTÃO 17
O Sistema Único de Saúde - SUS possui, em cada esfera 
de governo, as seguintes instâncias colegiadas:

(A) Fundo Nacional de Saúde e associação de moradores;
(B) Programa de Saúde da Família e Comissão Intergestora 

Tripartite;
(C) Conferência de Saúde e Conselho de Saúde;
(D) Comissão Intersetorial e Conselho Tutelar;
(E) Ministério da Saúde e Distrito Federal.

QUESTÃO 18
Avalie se, de acordo com a Organização Mundial de Saúde 
– OMS, são fatores determinantes e condicionantes da 
saúde:

I. Lazer e trabalho.
II. Alimentação, saneamento básico, educação e acesso 

a serviços.
III. Transporte, moradia, renda e meio ambiente.
IV. Meio ambiente e moradia, exclusivamente.
V. Renda, lazer e trabalho, exclusivamente.

É correto APENAS o que consta em:

(A) IV e V;
(B) II e V;
(C) II;
(D) III;
(E) I, II e III.

QUESTÃO 19
A inalação da fumaça de derivados do tabaco por 
indivíduos não fumantes que convivem com fumantes 
em ambientes fechados é denominada:

(A) tabagismo ativo;
(B) antitabagismo;
(C) fator de risco;
(D) fator de proteção;
(E) tabagismo passivo.

QUESTÃO 20
Em relação às doenças de notificação compulsória, pode-
se afirmar que:

(A) somente os casos suspeitos devem ser notificados;
(B) apenas os casos confirmados devem ser notificados;
(C) o caso suspeito não deve ser notificado antes da 

confirmação clínica;
(D) a notificação de casos suspeitos é fundamental para 

o controle de determinadas doenças;
(E) a notificação da doença deve ser feita após a 

confirmação laboratorial.
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CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS

QUESTÃO 21
Segundo o Código de Ética dos profissionais de 
enfermagem, ofender a integridade física, mental ou 
moral de qualquer pessoa, sem causar debilidade ou 
aquelas que venham a difamar organizações da categoria 
ou instituições se constitui em:

(A) infração grave;
(B) infração leve;
(C) infração gravíssima;
(D) infração média;
(E) iatrogenia.

QUESTÃO 22
No que se refere à biossegurança, as medidas chamadas 
de “Precaução Padrão” devem ser seguidas para todos os 
pacientes, independente da suspeita ou não de infecções. 
São exemplos de medidas de “Precaução padrão”.

(A) lavar as mãos com água e sabonete ou friccionar as 
mãos com álcool a 70% (se as mãos não estiverem 
visivelmente sujas) antes e após o contato com 
qualquer paciente; descartar, em recipientes 
apropriados, seringas e agulhas, sem reencapá-las;

(B) friccionar as mãos com álcool a 70%; colocar avental 
imediatamente antes do contato com o paciente ou 
as superfícies e retirá-lo logo após o uso;

(C) lavar as mãos com água e sabonete; manter 
termômetro para uso exclusivo do paciente quando 
estiver fazendo curva térmica;

(D) lavar as mãos com água e sabonete; manter 
termômetro para uso exclusivo do paciente quando 
estiver fazendo curva térmica e colocar avental 
imediatamente antes do contato com o paciente ou 
as superfícies e retirá-los logo após o uso;

(E) friccionar as mãos com álcool a 70%; descartar, em 
recipientes apropriados, seringas e agulhas, sem 
reencapá-las; manter termômetro para uso exclusivo 
do paciente, quando estiver fazendo curva térmica.

QUESTÃO 23
Para os pacientes com coqueluche, difteria, caxumba, 
influenza ou rubéola, é correto afirmar que:

(A) o paciente deve ser internado em quarto privativo, 
mas se não houver esta disponibilidade, o paciente 
pode ser internado junto a outros pacientes com 
doenças infectocontagiosas;

(B) Não há necessidade de que o estetoscópio seja de 
exclusivo deste paciente, desde que a cada uso este 
aparelho sofra desinfecção;

(C) o uso de máscara, óculos e avental é obrigatório 
toda vez que o profissional realizar cuidados de 
enfermagem com estes pacientes;

(D) o uso de quarto privativo, máscara cirúrgica e luvas de 
procedimento é obrigatório toda vez que o profissional 
realizar cuidados de enfermagem com estes pacientes;

(E) o transporte do paciente deve ser evitado, mas, 
quando necessário, ele deverá usar máscara cirúrgica 
durante toda sua permanência fora do quarto.

QUESTÃO 24
A aplicação de bolsa de água morna é um cuidado de 
enfermagem eficaz para facilitar a circulação, diminuir a 
dor e edemas locais. Sobre este procedimento técnico, 
é correto afirmar que a bolsa deve estar limpa, seca e 
receber água morna até:

(A) a metade de sua capacidade total. 
(B) estar com sua capacidade total preenchida.
(C) um terço de sua capacidade total.
(D) um quarto de sua capacidade total.
(E) dois terços de sua capacidade total.

QUESTÃO 25
Administrar medicamentos é uma das atribuições do 
técnico de enfermagem. Para exercer este cuidado 
de forma segura, é preciso saber o volume adequado 
suportado por cada grupo muscular. Em uma 
administração no músculo deltóide, o volume máximo a 
ser administrado é de:

(A) dois mililitros (2 ml)
(B) três mililitros (3 ml)
(C) cinco mililitros (5 ml)
(D) quatro mililitros (4 ml)
(E) dois mililitros e meio (2,5 ml)

QUESTÃO 26
Na coleta de urina para exames de cultura (urocultura), 
nos casos em que o paciente não tenha controle do ato 
miccional, o procedimento técnico correto a ser feito é:

(A) realizar a higiene íntima do paciente com gaze estéril, 
fixar o saco coletor à região genital, aguardar no máximo 
15 minutos e, caso não haja micção, repetir o processo;

(B) realizar a higiene íntima do paciente com gaze estéril, 
fixar o saco coletor à região genital, aguardar no máximo 
30 minutos e, caso não haja micção, repetir o processo;

(C) realizar a higiene íntima do paciente com gaze estéril, 
fixar o saco coletor à região genital, aguardar no máximo 
60 minutos e, caso não haja micção, repetir o processo;

(D) realizar a higiene íntima do paciente com gaze estéril, 
fixar o saco coletor à região genital, aguardar no máximo 
90 minutos e, caso não haja micção, repetir o processo;

(E) realizar a higiene íntima do paciente com gaze estéril, 
fixar o saco coletor à região genital, aguardar até que 
o paciente urine.
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QUESTÃO 27
A aplicação de insulina deve seguir rigorosa padronização, 
para se evitar erros que possam prejudicar o tratamento 
do paciente. Analise as afirmativas a seguir:

I – Considera-se adequada a reutilização do conjunto 
seringa/agulha por até 08 aplicações, sempre pela 
mesma pessoa, desde que seja feita correta higiene 
das mãos e dos locais de aplicação.

II – Para misturar a insulina dentro do frasco (homogeneizá-
la), pode-se rolar o frasco entre as mãos ou agitar o 
frasco na vertical.

III – Ao iniciar a aplicação da insulina, se for encontrada 
a presença de sangue na seringa, em pequena 
quantidade, pode-se continuar com a aplicação.

Assinale a alternativa correta:

(A) apenas a afirmativa I está correta;
(B) apenas a afirmativa II está correta;
(C) apenas as afirmativas I e II estão corretas;
(D) apenas as afirmativas I e III estão corretas;
(E) apenas as afirmativas II e III estão corretas.

QUESTÃO 28
Analise as afirmativas a seguir, em relação à contenção 
do paciente:

I - Nas situações de urgência e emergência, os 
profissionais da equipe de enfermagem podem 
empregar a contenção mecânica do paciente.

II - Salvo as situações de urgência e emergência, a 
contenção mecânica somente poderá ser empregada 
pelos profissionais de enfermagem sob supervisão 
direta de um enfermeiro.

III - A contenção mecânica do paciente é empregada 
quando for o único meio disponível para prevenir dano 
imediato ou iminente ao paciente ou aos demais.

Assinale a alternativa correta:

(A) apenas a afirmativa I está correta;
(B) apenas a afirmativa III está correta;
(C) apenas as afirmativas I e III estão corretas;
(D) apenas as afirmativas I e II estão corretas;
(E) todas as afirmativas estão corretas.

QUESTÃO 29
De acordo com a Organização Mundial da Saúde (OMS), 
a frequência respiratória normal de uma criança de 12 
meses a 5 anos é de até:

(A) 60mrm (movimentos respiratórios por minuto)
(B) 50mrm

(C) 40mrm
(D) 30mrm
(E) 20mrm

QUESTÃO 30
Considera-se situação de risco e vulnerabilidade à saúde 
do recém-nascido quando:

(A) a mãe do bebê reside com a família sem a presença 
do pai da criança;

(B) a mãe do bebê tem baixa escolaridade (menos de 
oito anos de estudo);

(C) o peso do bebê ao nascer é igual ou abaixo de 2.800g;
(D) o bebê nasceu por meio de parto cirúrgico (cesariana);
(E) a mãe do bebê tem história de doenças respiratórias.

QUESTÃO 31
Em relação à verificação de pressão arterial em crianças, 
as seguintes afirmativas estão corretas, EXCETO:

(A) a largura da bolsa de borracha do manguito deve 
corresponder a 40% da circunferência do braço;

(B) o comprimento da bolsa de borracha do manguito 
deve envolver 80% a 100% da circunferência do braço;

(C) recomenda-se que a medida da pressão arterial em 
crianças seja feita preferencialmente na posição sentada;

(D) a pressão diastólica deve ser determinada na fase  
V de Korotkoff; 

(E) explicar para a criança e para seu responsável o 
procedimento que será executado. 

 
QUESTÃO 32
Como medida de prevenção de infecção viral respiratória, 
em todas as visitas de puericultura, os pais do bebê 
devem ser orientados para:

(A) a lavagem das mãos por todas as pessoas que têm contato 
com o bebê com o objetivo de evitar a propagação de 
vírus causadores de doenças respiratórias;

(B) o uso de máscaras pelas pessoas que lidam com o 
bebê em casa, com o objetivo de evitar a propagação 
de vírus causadores de doenças respiratórias;

(C) a lavagem diária de todas as roupas do bebê com 
água morna e sabão neutro e secagem ao sol, com o 
objetivo de evitar a propagação de vírus causadores 
de doenças respiratórias;

(D) o uso de máscaras somente por pessoas que levam o 
bebê ao colo, com o objetivo de evitar a propagação 
de vírus causadores de doenças respiratórias;

(E) restrição de entrada de ar por meio de janelas ou 
outras aberturas da casa, com o objetivo de evitar 
a propagação de vírus causadores de doenças 
respiratórias.
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QUESTÃO 33
Contribui para o maior risco de morte súbita em bebês:

(A) colocar o bebê para dormir na posição supina (de 
“barriga para cima”);

(B) a prática do coleito quando os pais estão muito 
cansados;

(C) dormir no colo;
(D) choro noturno;
(E) uso de chupetas.

QUESTÃO 34
De acordo com o esquema de vacinação do Programa 
Nacional de Imunização, a Tetravalente (DTP+Hib) 
protege a criança das seguintes doenças:

(A) difteria, tétano, coqueluche, pneumonia e outras 
infecções por Haemophilus influenzae tipo b;

(B) difteria, tétano, coqueluche,  Neisseria meningitidis 
do sorogrupo C e outras infecções por Haemophilus 
influenzae tipo b;

(C) difteria, tétano, coqueluche, parotidite e outras 
infecções por Haemophilus influenzae tipo b;

(D) difteria, tétano, coqueluche  e infecções por 
Haemophilus influenzae tipo b;

(E) difteria, tétano, coqueluche, meningite e outras 
infecções por Haemophilus influenzae tipo b.

QUESTÃO 35
Na atenção integral à saúde da mulher, as orientações 
de enfermagem para a detecção precoce do câncer 
de mama são de muita importância nas unidades de 
atenção básica. Para tanto, o técnico de enfermagem 
deve conhecer as alterações da mama conhecidas como 
sinais de alerta. Avalie se esses sinais incluem:

I - Nódulo ou espessamento que pareçam diferentes do 
tecido das mamas.

II - Abaulamento no contorno das mamas.
III - Retração no contorno das mamas.
IV - Sensação de mamas cheias, acompanhada de 

desconforto.
V - Secreção espontânea pelo mamilo, principalmente 

se for unilateral.

Assinale a alternativa correta:

(A) apenas as afirmativas I, II e V estão corretas;
(B) apenas as afirmativas I, II e IV estão corretas;
(C) apenas as afirmativas I, II, IV e V estão corretas;
(D) apenas as afirmativas I, II, III e V estão corretas;
(E) todas as afirmativas estão corretas.

QUESTÃO 36
A organização da linha de cuidado nos cânceres do colo 
do útero e da mama envolve intervenções nas seguintes 
situações:

(A) promoção da saúde, na prevenção, no tratamento, 
na internação e na reabilitação;

(B) promoção da saúde, na prevenção, no tratamento, 
na reabilitação e nos cuidados paliativos;

(C) promoção da saúde, na prevenção, no tratamento, 
nos cuidados domiciliares e nos cuidados paliativos;

(D) promoção da saúde, na prevenção, no tratamento, 
na internação e nos cuidados domiciliares;

(E) promoção da saúde, na prevenção, no tratamento, 
na atenção básica e na internação. 

QUESTÃO 37
Como membro da equipe de saúde da atenção básica, 
avalie se são verdadeiras (V) ou falsas (F) as afirmativas a 
seguir sobre as atribuições do técnico de enfermagem no 
controle dos cânceres do colo do útero e da mama:

I - Prestar atenção integral e contínua às necessidades 
de saúde da mulher, articulada com os demais níveis 
de atenção, com vistas ao cuidado longitudinal.

II - Examinar e avaliar pacientes com sinais e sintomas 
relacionados aos cânceres do colo do útero e da 
mama.

III - Participar do gerenciamento dos insumos necessários 
para a adequada realização do exame citopatológico.

IV - Identificar parceiros e recursos na comunidade que 
possam potencializar ações intersetoriais da equipe.

V - Avaliar periodicamente, e sempre que ocorrer alguma 
intercorrência, as pacientes acompanhadas em AD1 
(Atenção Domiciliar 1) e, se necessário, realizar o 
encaminhamento para unidades de internação ou 
Emad (Equipe Multidisciplinar de Atenção Domiciliar).

As afirmativas I, II, III e IV são respectivamente:

(A) V, F, F, V, F
(B) V, F, V, F, F
(C) V, F, V, V, F
(D) F, F, V, V, F
(E) V, V, V, V, F
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QUESTÃO 38
Avalie se são verdadeiras (V) ou falsas (F) as afirmativas 
a seguir sobre as orientações educativas básicas para 
cuidados dos pés das pessoas diabéticas.

I - Vestir sempre meias limpas, preferencialmente de lã 
ou algodão, sem elástico.

II - Após lavar os pés, usar creme hidratante em todo o 
dorso, planta e entre os artelhos.

III - Cortar as unhas de forma reta, horizontalmente.

As afirmativas I, II e III são respectivamente:

(A) V, V, V
(B) V, F, F
(C) F, F, V
(D) F, V, V
(E) V, F, V

QUESTÃO 39
Avalie se são verdadeiras (V) ou falsas (F) as afirmativas a 
seguir sobre a atenção integral no uso abusivo de álcool 
e de outras drogas em pessoas jovens.

I - o uso de álcool é um dos maiores fatores de 
adoecimento, contribuindo para situações de risco 
da população jovem.

II - deve-se capacitar adolescentes e jovens para 
atuarem como promotores de saúde junto aos seus 
pares, favorecendo novas estratégias de abordagem, 
comunicação e linguagem.

III - recomenda-se que haja ampliação da rede de CAPS-
ad para álcool e outras drogas; de CAPSi, infanto-
juvenil, ambulatórios e CAPS-III, de 24 horas.

As afirmativas I, II e III são respectivamente:

(A) F, V, V
(B) V, F, V
(C) V, V, V
(D) F, V, F
(E) V, V, F

QUESTÃO 40
Uma das funções do técnico de enfermagem no controle 
da tuberculose na Atenção Básica é identificar pessoas 
classificadas como “sintomáticos respiratórios”. Tais 
sintomas são:

(A) tosse com expectoração há pelo menos três semanas 
ou que apresentem, além da tosse, febre vespertina, 
suores noturnos, perda de peso, escarro sanguíneo 
e/ou dor torácica;

(B) tosse seca, febre alta pela manhã e escarro sanguíneo;

(C) tosse com expectoração clara, que se acentua à noite 
e perda de apetite;

(D) tosse discreta com constipação nasal, escarro 
sanguíneo, febre alta e dor torácica;

(E) tosse com expectoração há pelo menos três semanas 
ou que apresentem, além da tosse, febre vespertina,  
perda de peso, escarro sanguíneo e/ou dor torácica e 
manchas avermelhadas pelo corpo.

QUESTÃO 41
Sobre a coleta do escarro para exame bacteriológico para 
detecção da tuberculose, analise as afirmativas a seguir:

I - Recomenda-se, para o diagnóstico, a coleta de duas 
amostras de escarro.

II - O material deve ser coletado em potes plásticos 
descartáveis, com boca larga (50 mm de diâmetro), 
transparente, com tampa de rosca e capacidade 
entre 35 e 50 ml.

III - As amostras devem ser coletadas em local aberto, de 
preferência ao ar livre ou em sala bem arejada.

Assinale a alternativa correta:

(A) apenas a afirmativa I está correta;
(B) apenas a afirmativa II está correta;
(C) apenas as afirmativas I e II estão corretas;
(D) apenas as afirmativas I e III estão corretas;
(E) todas as afirmativas estão corretas.

QUESTÃO 42
Sobre a hanseníase, é correto afirmar que:

(A) a principal via de eliminação do bacilo da hanseníase 
pelo doente é a pele e é também por esta via que 
as pessoas que convivem com o doente podem se 
contaminar;

(B) a principal via de eliminação do bacilo da hanseníase 
pelo doente e a mais provável via de entrada deste 
no organismo são as vias aéreas superiores (mucosa 
nasal e orofaringe);

(C) o contato com a pessoa doente e o aparecimento dos 
primeiros sinais pode levar em média 2 a 5 meses;

(D) a excessiva oleosidade da pele é uma das 
manifestações clínicas da hanseníase;

(E) é uma doença infecciosa e contagiosa causada pelo 
bacilo Koch.
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QUESTÃO 43
Na Estratégia de Saúde da Família, para o atendimento da 
enfermagem na sala de vacinas, o Programa Nacional de 
Imunização do Ministério da Saúde recomenda vacinar a 
criança com 3 meses de idade com a vacina:

(A) BCG;
(B) menigocócica C;
(C) tetravalente;
(D) poliomielite;
(E) hepatite B.

QUESTÃO 44
Na Atenção Básica, a vacinação do BCG em prematuros 
com menos de 36 semanas deve ocorrer depois que eles 
atingem 2 Kg e completarem:

(A) 10 dias de vida;
(B) 15 dias de vida;
(C) 20 dias de vida;
(D) 25 dias de vida;
(E) 30 dias de vida.

QUESTÃO 45
A principal contribuição da epidemiologia nas doenças 
transmissíveis é esclarecer o processo de infecção a fim 
de desenvolver, implementar e avaliar as medidas de:

(A) investigação;
(B) identificação;
(C) controle;
(D) notificação;
(E) divulgação.

QUESTÃO 46
Uma atenção pré-natal, puerperal humanizada se dá com 
ações que integram todos os níveis da atenção.  Deve-
se implementar a promoção, prevenção e assistência 
à saúde da gestante e ao recém-nascido por meio da 
incorporação de conduta:

(A) interventiva;
(B) acolhedora;
(C) complementar;
(D) especializada;
(E) paliativa.

QUESTÃO 47
Na prevenção do câncer de colo de útero, o método 
de rastreamento de lesões precursoras é o exame 
citopatológico. Para mulheres que já tiveram atividade 
sexual, o início da coleta deve ser realizada com a idade 
de:

(A) 15 anos;
(B) 18 anos;
(C) 20 anos;
(D) 22 anos;
(E) 25 anos.

QUESTÃO 48
Na avaliação da vigilância epidemiológica, o atributo que 
verifica a reação dos participantes frente às questões 
relativas ao sistema e ao percentual de participação dos 
indivíduos envolvidos denomina-se:
 
(A) sensibilidade;
(B) aceitabilidade;
(C) oportunidade;
(D) representatividade;
(E) flexibilidade.

QUESTÃO 49
Na Atenção Básica, para o acompanhamento do 
crescimento e desenvolvimento na atenção à saúde da 
criança, cabe ao técnico de enfermagem realizar:

(A) puericultura;
(B) acuidade auditiva;
(C) aferição de pressão arterial;
(D) censo escolar;
(E) mobilização social.

QUESTÃO 50
Na Atenção Básica, no trabalho em saúde, qualquer 
dispositivo como máscara, luva, óculos usado pelo 
técnico de enfermagem para se proteger contra riscos 
ambientais denomina-se:

(A) CAT;
(B) EPC;
(C) EPA;
(D) EPI;
(E) SAT.




