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01. A política nacional de saúde mental, regida pela Lei 
10.216, enfatiza que são direitos da pessoa portadora de 
transtorno mental: 
(A) receber o maior número de informações a respeito de 

sua doença e de seu tratamento. 
(B) ser tratada sempre em serviços comunitários de 

saúde mental. 
(C) ter acesso à internação em instituições com 

características asilares. 
(D) ter uma sala específica para atendimento aos 

portadores de transtornos mentais na unidade básica 
de saúde.  

 

02. A internação psiquiátrica deverá, no prazo de setenta e 

duas horas, ser comunicada ao Ministério Público 

Estadual pelo responsável técnico do estabelecimento no 

qual tenha ocorrido, devendo esse mesmo procedimento 

ser adotado quando da respectiva alta. A conduta descrita 

está relacionada à internação do tipo: 

(A) voluntário. 

(B) involuntário. 

(C) compulsório. 

(D) determinado. 

 

 

03. O enfermeiro recebeu um relatório técnico sobre a situação do sarampo no estado do Ceará. No presente relatório, 

há o seguinte gráfico: 
 

Figura 3. Casos confirmados de sarampo, incidência e percentual, por faixa etária, Ceará, 2013 a 2015*. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: SESA/COPROM/NUVEP/SINAMWEB. *Atualização em: 18/09/2015. Dados sujeitos à revisão. 

Após a análise, o enfermeiro convocou os agentes comunitários de saúde para relatar os achados do relatório para uma 
efetiva investigação epidemiológica. O resultado descrito baseado no gráfico acima revelou que: 
(A) a maior incidência do sarampo foi em menores de 1 ano. 
(B) o maior percentual do sarampo foi na faixa de 20 a 29 anos.  
(C) a faixa etária de 15 a 19 anos merece receber uma atenção especial, pois foi o segundo maior percentual de casos.  
(D) é possível verificar uma relação diretamente proporcional em todo o gráfico, pois, na medida em que a idade 

aumenta, a incidência da doença também é elevada. 
 
04. Mesmo após a interrupção da transmissão autóctone 
do vírus do sarampo, é importante a manutenção do 
sistema de vigilância epidemiológica da doença. Assim, 
um caso autóctone é definido como sendo: 
(A) o caso que, segundo informações disponíveis, não se 

apresenta epidemiologicamente relacionado a outros 
já conhecidos. 

(B) o primeiro, entre vários casos, de natureza similar e 
epidemiologicamente relacionados. 

(C) o caso contraído pelo enfermo na zona de sua 
residência. 

(D) caso decorrente de uma transfusão de sangue ou 
outra forma de inoculação parenteral. 

 
05. Um paciente procurou o enfermeiro para solicitar ajuda 
diante da prescrição médica, informando que sua glicemia 
capilar foi de 350mg/dL. A prescrição é a seguinte: 
administrar 6UI de insulina, uma vez ao dia. O enfermeiro, 

ciente de que, na unidade, o frasco disponível de insulina 
regular é de 100UI por ml, orientou que o paciente 
devesse aspirar: 
(A) 0,006ml. 
(B) 0,06ml. 
(C) 0,6ml. 
(D) 6ml. 

 
06. O enfermeiro recebeu a seguinte prescrição para ser 
executada: administrar soro glicosado no paciente, 1500ml 
a cada 12 horas. O gotejamento para 24 horas que a 
enfermeira deverá fazer é: 
(A) 21 gotas por minuto. 
(B) 42 gotas por minuto. 
(C) 63 gotas por minuto. 
(D) 125 gotas por minuto. 
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07. A pedagogia libertadora de Paulo Freire é considerada 
uma importante metodologia nas estratégias de educação 
em saúde. Essa proposta metodológica visa: 
(A) ao depósito e à transferência, por meio de palestra 

unidirecional, de valores e conhecimentos. 
(B) a um diálogo verticalizado em que o educando é um 

ser passivo. 
(C) à construção da emancipação do sujeito para o 

desenvolvimento da saúde individual e coletiva. 
(D) a uma relação hierarquia entre um que sabe e outro 

que não sabe. 
 
08. A Portaria nº 2488, de 21 de outubro de 2011, 
descreve as atribuições dos membros das equipes de 
atenção básica, sendo contribuição comum a todos os 
profissionais: 
(A) realizar o cuidado da saúde da população adscrita, 

prioritariamente, no âmbito da unidade de saúde. 
(B) planejar, gerenciar e avaliar as ações desenvolvidas 

pelos ACS em conjunto com os outros membros da 
equipe. 

(C) participar do gerenciamento dos insumos necessários 
para o adequado funcionamento da UBS. 

(D) cadastrar todas as pessoas de sua microárea e manter 
os cadastros atualizados. 

 
09. Com relação à composição da estratégia de saúde da 
família, segundo a portaria estabelecida para esse fim, é 
verdadeiro afirmar que:  
(A) o cadastramento de cada profissional de saúde deve 

ser apenas 01 (um) por ESF, com exceção somente 
para o profissional enfermeiro, que poderá atuar em no 
máximo 02 (duas) ESFs. 

(B) cada equipe de saúde da família deve ser responsável 
por, no máximo, 5.000 pessoas, sendo a média 
recomendada de 4.000 pessoas. 

(C) se recomenda que o número de pessoas por equipe 
considere o grau de vulnerabilidade das famílias 
daquele território, sendo que, quanto menor o grau de 
vulnerabilidade, menor deverá ser a quantidade de 
pessoas por equipe. 

(D) a jornada de 40 (quarenta) horas deve observar a 
necessidade de dedicação mínima de 32 (trinta e duas) 
horas da carga horária para atividades na equipe de 
saúde da família. 

 
10. Os núcleos de apoio à saúde da família - NASFs foram 
criados com o objetivo de ampliar a abrangência e o 
escopo das ações da atenção básica, da estratégia de 
saúde da família, bem como de sua resolubilidade. São 
vários os profissionais que podem fazer parte do NASF, 
EXCETO: 
(A) médico acupunturista.  
(B) médico veterinário. 
(C) fisioterapeuta. 
(D) médico traumatologista. 
 
11. A vacina inativada contra poliomielite (VIP) está 
indicada para a imunização ativa contra a poliomielite 
causada pelos três sorotipos (1, 2 e 3). Seu esquema 
vacinal, de acordo com o novo calendário de imunização 
para Fortaleza/2016, é: 
(A) 2, 4 e 6 meses. 
(B) 2, 4 e 8 meses. 
(C) 2 e 4 meses. 
(D) 2 e 6 meses. 

 
12. A vacina pneumocócica 10 (conjugada) tem um novo 
esquema: 2 (duas) doses aos 2 e 4 meses de idade e 
reforço preferencialmente aos: 
(A) 12 meses.  
(B) 15 meses. 
(C) 18 meses.  
(D) 24 meses. 

 
13. A contraindicação é entendida como uma condição do 
usuário a ser vacinado que aumenta muito o risco de um 
evento adverso grave ou faz que o risco de complicações 
da vacina seja maior do que o risco da doença contra a 
qual se deseja proteger. Uma falsa contraindicação: 
(A) é a ocorrência de hipersensibilidade (reação 

anafilática) confirmada após o recebimento da dose 
anterior. 

(B) são diagnósticos clínicos prévios de doença, tais 
como tuberculose, coqueluche, tétano, difteria, 
poliomielite, sarampo, caxumba e rubéola. 

(C) é a história de hipersensibilidade a qualquer 
componente dos imunobiológicos. 

(D) são usuários que fazem uso de terapia com 
corticosteroides (dose imunossupressora) e devem 
ser vacinados com intervalo de, pelo menos, três 
meses após a suspensão da droga. 

 
14. Marque a alternativa correta que corresponde às 
vacinas que devem ser administradas por via subcutânea.  
(A) Febre amarela e tríplice viral. 
(B) Hepatite e tríplice viral. 
(C) Meningocócica e febre amarela. 
(D) Varicela e meningocócica.  

 
15. Uma criança de dois meses compareceu à sala de 
vacina para realizar o esquema preconizado para a idade. 
O enfermeiro explicou à mãe que ele iria aplicar três 
vacinas injetáveis (VIP, pentavalente e pneumocócica 10 
valente), podendo ser realizada a aplicação nos seguintes 
locais, respectivamente: 
(A) vasto lateral da coxa esquerda, vasto lateral da coxa 

direita e vasto lateral da coxa esquerda. 
(B) vasto lateral da coxa esquerda, vasto lateral da coxa 

direita e deltoide esquerdo. 
(C) vasto lateral da coxa esquerda, deltoide direito e 

deltoide esquerdo.  
(D) deltoide direito, deltoide esquerdo e vasto lateral da 

coxa esquerda. 
 
16. Acerca da sistematização da assistência de 
enfermagem, avalie as seguintes afirmativas. 
I. É composta pelo histórico de enfermagem, exame 

físico, diagnóstico de enfermagem, prescrição e 
implementação da assistência e evolução de 
enfermagem. 

II. Em todos os níveis de atenção à saúde, a consulta de 
enfermagem deve ser desenvolvida de forma 
sistemática na assistência de enfermagem. 

III. Ao enfermeiro incumbe a liderança na execução e 
avaliação do processo de enfermagem, cabendo-lhe, 
privativamente, o diagnóstico de enfermagem, bem 
como a prescrição das ações ou intervenções de 
enfermagem a serem realizadas. 

IV. O diagnóstico de enfermagem, etapa da sistematização 
da assistência, é processo deliberado e contínuo de 
verificação de mudanças nas respostas da pessoa ou 
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coletividade humana para determinar se as ações ou 
intervenções de enfermagem alcançaram o resultado 
esperado. 

 
Estão corretas as alternativas:  
(A) I, II e III. 
(B) I, III e IV. 
(C) II, III e IV. 
(D) I, II, III e IV. 

 
17. No que se refere aos aspectos legais e práticos do 
cuidar, é atividade exclusiva do enfermeiro:   
(A) realizar cuidado de pacientes hipertensos, bem como 

realizar ações educação de saúde. 
(B) aplicar nebulização, enteroclisma, enema, executar 

os trabalhos de rotina vinculados à alta de pacientes 
e participar dos procedimentos pós-morte. 

(C) promover cuidados diretos de enfermagem a 
pacientes graves com risco de morte.  

(D) realizar procedimentos invasivos e anotação no 
prontuário durante a realização de procedimentos. 

 
18. Acerca do cateterismo vesical, avalie as seguintes 
afirmativas.  

I. Consiste na introdução de um cateter na bexiga com 
a finalidade de drenar urina; esse procedimento deve 
ser realizado, quando possível, com técnica 
asséptica. 

II. No cateterismo vesical de alívio, o cateter é 
introduzido com a finalidade de manter a drenagem 
contínua da urina nos casos de controle rigoroso de 
volume urinário. 

III. O cateter mais comumente utilizado é o de Folley, 
composto de látex com balão de retenção na 
extremidade. 

IV. Existem cateteres que são impregnados com 
antimicrobianos, como prata e nitrofurazona. 

 
Assinale o item correto. 
(A) Somente as alternativas II e III estão corretas.  
(B) Somente as alternativas I e IV estão corretas. 
(C) As alternativas III e IV estão corretas. 
(D) Todas as alternativas estão corretas. 

 
19. A mensuração da pressão arterial visa identificar 
possíveis alterações de normalidade e valores 
pressóricos. No que se refere à técnica da verificação 
da pressão arterial, assinale a alternativa correta.  
(A) Para a medida, deve-se obter a circunferência do 

terço inferior do braço. Após a medida, deve-se 
selecionar o manguito de tamanho adequado ao 
braço. 

(B) Para estimar o nível da pressão sistólica, deve-se 
proceder à palpação do pulso braquial. O seu 
reaparecimento corresponderá à pressão arterial 
sistólica. 

(C) Para obter a medida da pressão arterial, deve-se 
inflar lentamente o manguito até ultrapassar 20 a 30 
mmHg do nível estimado da pressão sistólica, obtido 
anteriormente pela palpação. 

(D) Para determinar a pressão diastólica, deve-se 
verificar o desaparecimento dos sons (fase V de 
Korotkoff). 

 

20. Preparar o paciente para os procedimentos é uma 
das atribuições do enfermeiro. O profissional deve 
saber que a posição de Sims corresponde:  
(A) ao decúbito lateral. 
(B) à posição de Trendelenburg. 
(C) à posição de Litotômia  
(D) à posição de Fowler. 

 
21. As úlceras por pressão são lesões geralmente 
causadas por um excesso de pressão em alguma parte do 
corpo. Avalie as alternativas relacionadas à prevenção 
e/ou tratamento dessas úlceras. 

I. Para aliviar a pressão, devem-se usar travesseiros ou 
almofadas de espuma, gel ou ar. 

II. A mudança de decúbito com frequência e o uso de 
cremes hidratantes, diariamente, nas regiões com 
proeminências ósseas irão colaborar para evitar o 
surgimento da úlcera. 

III. Massagens vigorosas em pacientes com risco para o 
desenvolvimento de úlcera por pressão é prática 
importante para a vascularização da pele. 

IV. Pacientes que apresentam risco de desenvolvimento 
de úlcera por pressão necessitam de inspeção diária 
de toda a superfície cutânea, da cabeça aos pés. 

 
Que item está correto? 
(A) As alternativas I, II e III estão corretas. 
(B) As alternativas I, II e IV estão corretas. 
(C) Somente as alternativas I e IV estão corretas. 
(D) Todas as alternativas estão corretas. 

 
22. Uma das complicações que podem ocorrer no período 
gravídico é a separação intempestiva da placenta do seu 
sítio de implantação no corpo uterino, antes do nascimento 
do feto, em uma gestão de 20 ou mais semanas 
completas. É correto afirmar que esta definição se refere:  
(A) ao Trabalho de parte prematuro.  
(B) a Rotura prematura das membranas placentárias. 
(C) a Placenta Prévia. 
(D) ao Descolamento prematuro de placenta. 
 
23. É papel do enfermeiro identificar informações da 
gestante que podem indicar a necessidade de 
encaminhamento ao pré-natal de alto risco. Assinale a 
alternativa correta sobre possíveis fatores de risco.  
(A) Ganho ponderal inadequado, infecção urinária e 

anemia. 
(B) Doenças psiquiátricas que necessitam de 

acompanhamento, como psicoses, depressão grave 
etc. 

(C) Condições ambientais desfavoráveis e altura inferior a 
1,45m. 

(D) Intervalo interpartal menor do que dois anos ou 
intervalo interpartal maior do que cinco anos. 

 
24. A hipertensão arterial sistêmica (HAS) é a doença que 
mais frequentemente complica a gravidez, acometendo de 
5% a 10% das gestações, sendo facilmente verificada 
durante o pré-natal. No que se refere a essa complicação, 
assinale a alternativa correta.  
(A) A hipertensão gestacional é o estado hipertensivo 

registrado antes do início da gestação no período que 
precede a 20ª semana de gravidez ou além de doze 
semanas após o parto. 

(B) A hipertensão crônica refere-se ao aumento da pressão 
arterial que ocorre após a 20ª semana de gestação, 
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mais frequentemente perto do parto ou no puerpério 
imediato, sem proteinúria. 

(C) A pré-eclâmpsia é caracterizada pelo aparecimento de 
hipertensão e proteinúria (300mg ou mais de proteína 
em urina de 24h). 

(D) O ácido fólico eleva-se precocemente na pré-eclâmpsia 
e tem correlação positiva com lesões de ateromatose 
do leito placentário. 

 
25. É muito importante conhecer e utilizar as definições de 
aleitamento materno adotadas pela Organização Mundial 
da Saúde (OMS). Assim, assinale a alternativa correta, 
que descreve o aleitamento materno predominante. 
(A) Quando a criança recebe somente leite materno, 

direto da mama ou ordenhado, ou leite humano de 
outra fonte, sem outros líquidos ou sólidos, com 
exceção de gotas ou xaropes contendo vitaminas, 
sais de reidratação oral, suplementos minerais ou 
medicamentos. 

(B) Quando a criança recebe, além do leite materno, 
água ou bebidas à base de água (água adocicada, 
chás, infusões), sucos de frutas e fluidos rituais. 

(C) Quando a criança recebe, além do leite materno, 
qualquer alimento sólido ou semissólido com a 
finalidade de complementá-lo e não de substituí-lo. 

(D) Quando a criança recebe leite materno e outros tipos 
de leite. 

 
26. Para as mães manterem a lactação após retornarem 
ao trabalho, é importante que o enfermeiro estimule os 
familiares a algumas medidas que facilitam a manutenção 
do aleitamento materno. Quanto ao armazenamento do 
leite ordenhado e/ou forma adequada de ofertá-lo à 
criança, assinale o item correto. 
(A) Devem-se orientar as mães sobre o fato de que o 

leite cru (não pasteurizado) pode ser conservado em 
geladeira por 24 horas e, no freezer ou congelador, 
por 30 dias. O leite deve ser descongelado, aquecido 
no forno ou micro-ondas e ofertado à criança em copo 
ou xícara. 

(B) Devem-se orientar as mães sobre o fato de que o 
leite cru (não pasteurizado) pode ser conservado em 
geladeira por 24 horas e, no freezer ou congelador, 
por 30 dias. O leite deve ser descongelado, aquecido 
em banho-maria e ofertado à criança em copo, xícara 
ou mamadeira, conforme a aceitação da criança. 

(C) Devem-se orientar as mães sobre o fato de que o 
leite cru (não pasteurizado) pode ser conservado em 
geladeira por 12 horas e, no freezer ou congelador, 
por 15 dias. Durante a ordenha, não podem ser 
ordenhados os dois seios simultaneamente em um 
único vasilhame. 

(D) Devem-se orientar as mães sobre o fato de que o 
leite cru (não pasteurizado) pode ser conservado em 
geladeira por 12 horas e, no freezer ou congelador, 
por 15 dias. Para alimentar o bebê, o leite deve ser 
descongelado em banho-maria, fora do fogo. 

 
27. No campo de atuação do Sistema Único de Saúde 
(SUS), o enfermeiro tem atuado na implementação de 
políticas em vários setores, por isso conhecer as bases 
legais e políticas do SUS é condição primordial para a 
profissão. Assim, o enfermeiro precisa saber que a Norma 
Operacional da Assistência à Saúde NOAS 2001 tem 
como foco principal: 

(A) estabelecer o processo de descentralização e 
regionalização como estratégia de hierarquização dos 
serviços de saúde e de busca de maior equidade. 

(B) incentivar a assistência ao trabalhador vítima de 
acidentes de trabalho ou portador de doença 
profissional e do trabalho. 

(C) promover a ação comunitária, por meio do respeito às 
diversas identidades culturais nos canais efetivos de 
participação nos processos decisórios dos cidadãos. 

(D) detectar e prevenir qualquer mudança nos fatores 
determinantes e condicionantes de saúde individual 
ou coletiva. 

 
28. O Sistema Único de Saúde e seus princípios básicos e 
de organização são pautados em diversos documentos 
que regem suas bases legais nos níveis federal, estadual 
e municipal. Assinale a alternativa correta no que se refere 
à competência da direção estadual do SUS.  
(A) Coordenar e, em caráter complementar, executar 

ações e serviços de vigilância epidemiológica, de 
alimentação e nutrição e saúde do trabalhador. 

(B) Definir e coordenar os sistemas das redes integradas 
de assistência de alta complexidade. 

(C) Participar da execução, controle e avaliação das 
ações referentes às condições e aos ambientes de 
trabalho. 

(D) Dar execução, no âmbito municipal, à política de 
insumos e equipamentos para a saúde. 

 
29. Esta definição “Espaço geográfico contínuo constituído 
por agrupamentos de municípios limítrofes, delimitado a 
partir de identidades culturais, econômicas e sociais e de 
redes de comunicação e infraestrutura de transportes 
compartilhados, com a finalidade de integrar a 
organização dos serviços de saúde” se refere à 
caracterização:  
(A) da região de saúde. 
(B) do mapa da saúde. 
(C) da rede de atenção a saúde. 
(D) da vigilância em saúde.  

 
30. Acerca das bases legais, princípios básicos e de 
organização do Sistema Único de Saúde (SUS), analise as 
alternativas seguintes.  

I. O princípio da integralidade se refere à forma de 
organização dos estabelecimentos de saúde com a 
população usuária. 

II. A equidade em saúde, princípio do SUS, diz respeito 
à necessidade de se “tratar igualmente os desiguais”. 

III. A Constituição Federal de 1988, no seu artigo 196, 
instituiu as bases da universalização do direito à 
saúde. 

IV. O campo de atuação do SUS envolve, além de outras 
áreas, a formulação e execução da política de sangue 
e seus derivados. 

 
Assinale o item que está correto. 
(A) As alternativas II e III estão corretas. 
(B) As alternativas III e IV estão corretas. 
(C) As alternativas I e II estão corretas. 
(D) Todas as alternativas estão corretas. 


