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Com relação ao histórico de saúde e exame físico, é incorreto 
afirmar: 
 
A) Os dados do histórico e exame físico são utilizados para 

estabelecer o diagnóstico de enfermagem, selecionar as 
prescrições de enfermagem apropriadas e evoluir os 
resultados do cuidado de enfermagem. 

B) Os achados do histórico funcionam como parâmetros e 
refletem as capacidades funcionais do cliente, quando este 
é examinado pela primeira vez, servindo de base para 
comparação com os achados dos exames subseqüentes. 

C) O enfermeiro pode utilizar o tempo mais eficientemente, 
realizando o exame físico e posteriormente oferecendo os 
cuidados de enfermagem. 

D) É função do enfermeiro orientar o cliente ao longo de 
todo exame quanto à promoção da saúde e à prevenção de 
doenças. 

E) É função privativa do enfermeiro realizar o histórico de 
enfermagem cujos achados irão servir de parâmetros para 
elaboração do diagnóstico e do plano assistencial de 
enfermagem. 

 
 
 
 
 
O preparo e a administração de medicação requerem do 
profissional de enfermagem atenção à técnica e à assepsia. 
Analise as afirmativas abaixo, referentes a tais procedimentos, 
assinalando V para a(s) verdadeira(s) e F para a(s) falsa(s): 
 
 
(   ) É de responsabilidade dos profissionais de enfermagem 

conhecer as vias de administração, indicações e reações 
adversas das medicações que irá ministrar. 

(   ) Devem-se usar luvas estéreis durante o preparo dos 
medicamentos. 

(   ) Os locais de aplicação de injeções devem estar livres de 
anormalidades que possam interferir na absorção do 
medicamento. 

  
 
A seqüência correta de cima para baixo é: 
 
A) V, V, V. 
B) F, V, F. 
C) V, F, V. 
D) V, F, F. 
E) F, F, V. 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
São achados do exame físico de um paciente com derrame 
pleural:  
 
A) Frêmito toracovocal abolido ou muito reduzido e macicez 

à percussão. 
B) Frêmito toracovocal aumentado e macicez à percussão. 
C) Frêmito toracovocal normal e timpanismo à percussão. 
D) Frêmito toracovocal abolido e timpanismo à percussão. 
E) Frêmito toracovocal aumentado e percussão normal. 
 
 
 
 
A escolha do curativo e o tipo de cobertura dependem do tipo 
de ferida e do estágio em que ela se encontra. Sobre o tipo de 
curativo é correto afirmar: 
 
A) Os anti-sépticos recomendados para matar 

microorganismos em feridas infectadas são o 
hexaclorofeno, a água oxigenada, o éter e o PVP-I tópico. 

B) A papaína é uma enzima proteolítica indicada para 
limpeza de secreções, de tecido necrótico e pus, 
facilitando a cicatrização de feridas. 

C) As coberturas de hidrocolóides são indicadas para feridas 
com forte exsudação. 

D) O Hidrogel proporciona ambiente úmido oclusivo 
favorável à cicatrização, aliviando a dor e é indicado para 
feridas infectadas. 

E) Os filmes são um tipo de cobertura de poliuretano com 
grande capacidade de absorção e são indicados para 
feridas infectadas. 

 
 
 
 
 
 
Analisando o momento atual da Reforma Psiquiátrica, o 
Ministério da Saúde tem como proposta: 
 
A) A extinção do modelo de assistência psiquiátrica 

hospitalocêntrica. 
B) Retirar os pacientes internados dos hospitais psiquiátricos 

e devolver para a família. 
C) Tratar os pacientes psiquiátricos em consultórios. 
D) Criar uma rede de serviços alternativos na comunidade, 

amparando o paciente para continuação do tratamento. 
E) Internar os pacientes psiquiátricos em hospital geral. 
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O enfermeiro necessita estar atento para os efeitos 
colaterais mais comuns de medicamentos. Portanto, no caso 
do Haloperidol (Haldol), quais os efeitos colaterais mais 
observados? 
 
A) Sialorréia, disosmia, prurido e impregnação motora. 
B) Discinesia, dislalia e impregnação motora. 
C) Irritabilidade, impregnação motora, movimentos 

extrapiramidais. 
D) Prurido, edema palpebral e dislalia. 
E) Movimentos extrapiramidais, impregnação motora e 

anomalias eletrocardiográficas. 
 
 
 
 
O transtorno mental caracterizado por perda da afetividade, 
associação extravagante de idéias, perda da iniciativa e 
ambivalência, entre outros sintomas, enquadra-se em:  
 
A) oligofrenia. 
B) esquizofrenia. 
C) psiconeurose. 
D) dependência a barbitúricos. 
E) distimia. 
 
 
 
 
Os pacientes que estão se recuperando de uma tentativa de 
suicídio apresentam um risco particular. Nesse sentido: 
 
A) deverão ser mantidos sob contenção mecânica nas 

primeiras 24 horas, pois poderão experimentar outra 
tentativa. 

B) deverá alguém permanecer vigilante ao seu lado, nas 
primeiras 24 horas. 

C) as pessoas suicidas, subitamente parecem ficar em paz 
consigo mesma, tomando a decisão secreta de cometer o 
suicídio. 

D) a pessoa suicida deve ser mantida sedada, pois ela oferece 
grande risco para a enfermagem. 

E) pessoas que tentaram o suicídio não devem ser 
encaminhadas para internação hospitalar. 

 
 
 
 
As medicações que fazem parte do esquema tríplice para 
tratamento da tuberculose são: 
 

A) etambutol, pirazinamida e etionamida. 
B) rifampicina, pirazinamida e estreptomicina. 
C) isoniazida, rifampicina e pirazinamida. 
D) pirazinamida, isoniazida e estreptomicina. 
E) isoniazida, etambutol e rifanpicina. 

 
 
 
 
 
Um enfermeiro ao retirar material usado em quimioterapia em 
portador do HIV acidentou-se com a agulha utilizada. O 
acompanhamento sorológico deste profissional deve ser 
realizado: 
 
A) apenas no momento do acidente. 
B) no momento do acidente, sendo repetido após 6 (seis) 

semanas. 
C) no momento do acidente e repetido após 3 (três) meses. 
D) no momento do acidente, sendo repetido após 6 (seis) 

semanas, 12(doze) semanas e, em pelo menos, 6 meses. 
E) no momento do acidente e repetido após 1 (um) ano. 
 
 
 
 
O Sistema Único de Saúde (SUS) é constituído pelo conjunto 
de ações e serviços de saúde, prestado por órgãos e 
instituições públicas: 
 
A) federais, estaduais e municipais, da Administração direta 

e indireta e das fundações mantidas pelo Poder Público. 
B) federais, estaduais e municipais, da Administração direta 

e das fundações mantidas pelo Poder Público e das 
filantrópicas. 

C) federais, estaduais e municipais, da Administração direta 
e indireta e das filantrópicas mantidas pelo Poder Público. 

D) federais, estaduais e municipais, da Administração direta 
e indireta, das fundações e das filantrópicas mantidas pelo 
Poder Público. 

E) federais, estaduais e municipais, da Administração direta 
e indireta e das filantrópicas e fundações mantidas pelo 
Poder Público. 

 
 
 
 
Com o avanço da informatização foi possível a criação dos 
sistemas de informação à saúde, melhorando assim os dados 
do Ministério da Saúde e permitindo-lhe melhorar também 
suas ações. Atualmente existem vários sistemas. No caso do 
Programa Saúde da Família, o sistema utilizado é o: 
 
A) SIAB. 
B) SISVAN. 
C) SIM. 
D) SINASC. 
E) SAI. 
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É incorreto afirmar, em relação aos princípios da proposta de 
criação do SUS: 
 
A) descentralização dos serviços para os municípios. 
B) universalização do acesso aos serviços de saúde em todos 

os níveis de assistência. 
C) igualdade de assistência à saúde sem preconceitos ou 

privilégios de qualquer espécie. 
D) privilegiamento da rede pública filantrópica para o atendimento 

especializado. 
E) participação da comunidade. 
 
 
 
 
 
O Código de Ética dos profissionais de enfermagem no Cap. 
V, art. 44 (das proibições), anuncia: “participar de tratamento 
sem consentimento do cliente ou representante legal, exceto 
em iminente risco de vida”. A penalidade prevista para esta 
situação é: 
 
A) suspensão do exercício profissional. 
B) censura. 
C) multa. 
D) advertência verbal. 
E) advertência escrita. 
 
 
 
 
Segundo o Decreto no 94.406, de 8 de junho de 1987, além de 
consulta de enfermagem, são atribuições privativas do 
enfermeiro: 
 

A) prescrição da assistência de enfermagem; cuidados de 
enfermagem de maior complexidade técnica; 
planejamento, organização, coordenação, execução e 
avaliação dos serviços de assistência. 

B) acompanhamento da evolução e do trabalho de parto; 
prevenção e controle das infecções hospitalares; 
participação no desenvolvimento de tecnologias 
apropriadas à assistência de enfermagem. 

C) prescrição de medicamentos previamente estabelecidos 
em programas de saúde pública; prestação de cuidados de 
enfermagem a pacientes graves em risco de vida; 
prescrição da assistência de enfermagem. 

D) planejamento, programação, orientação e supervisão das 
atividades da assistência de enfermagem; prestação de 
cuidados diretos de enfermagem ao paciente em estado 
grave; consultoria, auditoria e emissão de pareceres sobre 
matéria de enfermagem. 

E) planejamento, programação, orientação e supervisão das 
atividades da assistência de enfermagem; consultoria 
sobre matéria de enfermagem e participação no 
desenvolvimento de tecnologias apropriadas à assistência 
de enfermagem. 

 
 
 
De acordo com o Código de Ética dos profissionais de 
enfermagem, é direito do profissional: 
 
A) respeitar a privacidade e a intimidade do cliente sob seus 

cuidados. 
B) recusar-se a executar atividades que não sejam de sua 

competência legal. 
C) proteger o cliente contra danos decorrentes de imperícia, 

negligência ou imprudência por parte de qualquer 
membro da equipe. 

D) reconhecer o direito do cliente de decidir sobre sua 
pessoa, seu tratamento e seu bem-estar. 

E) exercer a Enfermagem com justiça, competência, 
responsabilidade e honestidade. 

 
 
 
 
 
Uma das penas previstas no Código de Ética dos Profissionais 
de Enfermagem, que somente pode ser imposta pelo Conselho 
Federal de Enfermagem (COFEN), é: 
 
A) censura. 
B) suspensão do exercício profissional. 
C) advertência escrita. 
D) cassação do exercício profissional. 
E) prisão preventiva. 
 
 
 
 
 
 
Para o enfermeiro realizar o dimensionamento de pessoal de 
Enfermagem é necessário que sejam seguidas as seguintes 
fase, seqüencialmente: 
 
A) reconhecimento da situação, utilização do método 

universal de dimensionamento e avaliação dos resultados. 
B) reconhecimento da situação, cálculo de pessoal de 

enfermagem, avaliação dos resultados. 
C) utilização do método universal de dimensionamento, 

conhecimento da instituição e avaliação dos resultados. 
D) cálculo de pessoal, índice de segurança técnica e 

avaliação dos resultados. 
E) reconhecimento da situação, índice de segurança técnica e 

cálculo de pessoal. 
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Para o atendimento das necessidades do cliente, o enfermeiro 
deve planejar a assistência considerando: 
 
A) levantamento e determinação de prioridades, distribuição 

de tarefas e mobilização dos serviços de apoio. 
B) identificação das necessidades do cliente, plano de 

cuidados diários e distribuição do trabalho de equipe. 
C) histórico de enfermagem, planejamento assistencial, 

seleção de técnicas apropriadas e avaliação da assistência 
técnica. 

D) identificação e determinação de prioridades, tecnologia 
apropriada dos cuidados, previsão de recursos e medidas 
de avaliação. 

E) identificação das necessidades do cliente, elaboração do 
plano assistencial e previsão de recursos financeiros. 

 
 
 
 
O sistema de informação é parte dos sistemas de saúde e tem 
como propósito facilitar a formulação e avaliação das 
políticas, planos e programas de saúde, subsidiando o processo 
de tomada de decisão. O objetivo básico do Sistema de 
Informação de Saúde no SUS é: 
 
A) possibilitar a análise da situação de saúde em nível 

nacional, determinando as ações de saúde para o país. 
B) possibilitar a análise da situação de saúde no nível local, 

tomando como referencial microrregiões homogêneas 
quanto às condições de vida da população, na 
determinação do processo saúde-doença. 

C) determinar quais são os índices de mortalidade e de surtos 
endêmicos e controlá-los. 

D) determinar a análise da situação de endemias e propor 
ações emergenciais. 

E) possibilitar a análise da situação de saúde em nível 
estadual, determinando as ações de saúde para o país. 

 
 
 
 
O Programa Saúde da Família é formado por uma equipe de 
profissionais de saúde que procuram integrar seus 
conhecimentos com o saber popular do Agente Comunitário 
de Saúde (ACS). A equipe mínima proposta pelo Ministério 
deve ser composta de 1 médico e 1 enfermeiro, bem como de: 
 
A) 4 ACS e 1 dentista. 
B) 1 dentista, 1 técnico de enfermagem e 4 ACS. 
C) 1 auxiliar de enfermagem, 1 assistente social e 6 ACS. 
D) 1 auxiliar de enfermagem e de 4 a 6 ACS. 
E) 1 técnico de enfermagem e 4 ACS. 
 
 
 
 

 
 
 
 
A responsabilidade e as ações estratégicas mínimas de atenção 
básica à saúde propostas pela Norma Operacional da 
Assistência à Saúde (NOAS/2002) são: 
 
A) controle da Hipertensão, Controle do Diabetes Mellitus, 

Imunização Infantil e Eliminação da Hanseníase. 
B) ações de Saúde da Mulher, Ações de Saúde da Criança, 

Ações de Saúde Bucal, Controle do Diabetes Mellitus, 
Controle da Hipertensão e Controle do Renal Crônico. 

C) ações de Saúde da Mulher, Ações de Saúde da Criança, 
Ações de Saúde Bucal, Controle do Diabetes Mellitus, 
Controle da Hipertensão e Controle da Tuberculose. 

D) ações de Saúde da Mulher, Ações de Saúde da Criança, 
Controle do Diabetes Mellitus, Controle da Hipertensão, 
Controle da Tuberculose e Imunização. 

E) controle do Diabetes Mellitus, Controle da Hipertensão, 
Controle da Tuberculose e Controle do Renal Crônico. 

 
 
 
 
Segundo a Lei no 8080/90, é competência da direção 
municipal do Sistema Único de Saúde (SUS): 
 
A) planejar, organizar, controlar e avaliar as ações e serviços 

de saúde e gerir e executar os serviços públicos de saúde. 
B) acompanhar, avaliar e divulgar as redes hierarquizadas do 

SUS. 
C) identificar estabelecimentos hospitalares de referência e 

gerir sistemas de alta complexidade. 
D) prestar cooperação técnica e financeira aos estados. 
E) acompanhar, avaliar e prestar cooperação técnica e 

financeira aos estados. 
 
 
 
 
 
 
Além de sede excessiva e fome intensa, são sinais e sintomas 
do Diabetes Mellitus: 
 
A) polaciúria, boca seca, emagrecimento rápido, fraqueza, 

astenia, letargia. 
B) poliúria, boca seca, emagrecimento rápido, fraqueza, astenia, 

letargia. 
C) poliúria, boca seca, aumento de peso, fraqueza, astenia. 
D) polaciúria, boca amarga, emagrecimento rápido, sensação de 

fraqueza, astenia. 
E) polaciúria, boca amarga, aumento de peso, sensação de 

fraqueza, astenia. 
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A conduta de manter a cabeceira do paciente elevada; 
aspiração de secreções traqueobrônquica, administração de 
oxigênio, de diuréticos e broncodilatadores (cpm), restrição de 
líquidos e controle hídrico rigoroso, é indicada ao paciente 
acometido de: 
 
A) abdome agudo. 
B) septicemia. 
C) insuficiência renal. 
D) enfisema pulmonar. 
E) edema agudo do pulmão. 
 
 
 
 
A Doença Pulmonar Obstrutiva Crônica - DPOC - consiste em 
um grupo de afecções associadas à obstrução crônica do 
influxo de ar nos pulmões. Entre as causas dessa doença, não 
se observa: 
 
A) fumo. 
B) alergia. 
C) infecção. 
D) exposição profissional. 
E) hereditariedade. 
 
 
 
 
Em caso de realização de broncoscopia ou broncografia, o 
trabalhador deve ser mantido durante o exame em: 
 
A) decúbito lateral. 
B) decúbito dorsal. 
C) decúbito ventral. 
D) posição genupeitoral. 
E) posição de Sims. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
Considerando os distúrbios do esôfago e estômago, relacione a 
segunda coluna de acordo com a primeira. 
 
 
1) Esofagite (   )  Espasmos difusos dos músculos 

esofagianos devido à perda do 
peristaltismo geralmente observado n 
velhice. 

2) Hérnia de hiato (   )  Processo inflamatório causado pelo 
refluxo gastroesofágico, ingestão de 
ácidos ou outro corrosivo. 

3) Odinofagia (   )  Ausência ou insuficiência da 
peristalse do esôfago resultando em 
falha do esfíncter esofagiano em 
relaxamento para permitir a 
passagem do alimento para o 
estômago. 

4) Acalasia (   )  Passagem de uma porção do 
estômago para a cavidade torácica 
através do diafragma. 

5) Presbiesôfago (   )  Deglutição dolorosa. 
  
 
A seqüência correta de cima para baixo é: 
 
A) 5, 1, 4, 2 e 3. 
B) 3, 1, 4, 2 e 5. 
C) 4, 3, 5, 2 e 1. 
D) 4, 1, 5, 2 e 3. 
E) 5, 1, 3, 2 e 4. 
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Com referência à doença de Alzheimer, analise as afirmativas 
abaixo. 
 
 
1. A doença de Alzheimer é um distúrbio degenerativo 

caracterizado pela demência, com prejuízo progressivo da 
memória, das funções cognitivas, da linguagem, do 
julgamento e da capacidade de autocuidado. 

2. A causa da doença de Alzheimer ainda é desconhecida. 
Apesar de aparentemente haver predisposição genética à 
doença, vírus, toxinas ambientais e lesão cefálica anterior 
também têm sido citados como possíveis causas. 

3. As manifestações clínicas dessa doença são divididas em 
três estágios, observando-se, no segundo estágio, 
acentuado distúrbio da memória, desorientação espacial, 
afasia, incapacidade de realizar cálculos, indiferença, 
irritabilidade e inquietude. 

4. O tratamento disponível atualmente permite apenas o 
alívio sintomático, pois não existe qualquer tratamento 
curativo para a doença de Alzheimer. 

5. Entre as intervenções de enfermagem capazes de melhorar 
a resposta cognitiva, inclui-se diminuir o ruído e a 
interação social, manter calendários e relógios grandes à 
vista do paciente e usar listas e instruções escritas, como 
lembrete de atividades diárias. 

 
 
Estão corretas: 
 
A) 1, 3 e 4, apenas. 
B) 2, 3 e 5, apenas. 
C) 1, 3 e 5, apenas. 
D) 2 e 5, apenas. 
E) 1, 2, 3, 4 e 5. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
No que se refere aos cuidados de enfermagem com indivíduos 
portadores de distúrbios imunológicos e reumáticos, analise as 
alternativas abaixo. 
 
 
1. A artrite reumatóide é uma doença crônica sistêmica e 

progressiva. É um distúrbio inflamatório que afeta 
principalmente a membrana sinovial das articulações, 
provavelmente como conseqüência de resposta 
imunológica a antígenos desconhecidos de origem interna 
e externa. 

2. A febre reumática é conhecida como uma complicação 
tardia, não-supurativa, de infecção por estreptococos do 
grupo A, mais comum em crianças acima de três anos. 

3. O lúpus eritematoso é uma doença auto-imune 
inflamatória crônica que atinge vários órgãos, mas que 
pode afetar apenas a pele. Nos casos de lúpus eritematoso 
sistêmico, não há relatos de comprometimento cardíaco. 

4. A gota é um distúrbio do metabolismo na formação e 
excreção de ácido úrico, causando hiperuricemia. A gota 
causa dor intensa na articulação, que fica quente, 
hiperemiada e sensível, mas dificilmente leva ao 
desenvolvimento de insuficiência renal. 

5. A AIDS é uma doença caracterizada por imunodeficiência 
grave causada pelo vírus HIV, que ataca os linfócitos T. A 
doença pode ser transmitida por meio de atividade sexual 
sem proteção, compartilhamento de agulhas contaminadas 
e transfusões sanguíneas. 

 
Estão corretas:   

 
A) 1, 2, 3, 4 e 5. 
B) 3, 4 e 5, apenas. 
C) 1, 3 e 5, apenas. 
D) 2, 3 e 5, apenas. 
E) 1, 2 e 5, apenas.  
 
 
 
 
São critérios de classificação da artrite reumatóide todos os 
abaixo, exceto: 
 
A) Rigidez matinal.  
B) Tumefação de três ou mais articulações. 
C) Nódulos de Aschoff. 
D) Erosões e/ou osteopenia nas articulações das mãos ou do 

pulso. 
E) Fator reumatóide sérico. 
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Na profilaxia da atelectasia pós-operatória, o procedimento 
mais importante é: 
 
A) inspiração profunda e tosse. 
B) nebulização ultrassônica. 
C) tapotagem. 
D) administração de broncodilatadores. 
E) nebulização. 
 
 
 
 
Em relação às embalagens para o processo de esterilização, analise as 
alternativas abaixo. 
 
1. Papel grau cirúrgico, papel Kraft, caixa de inox são recomendadas 

para esterilização por estufa. 
2. Tyvek e papel Kraft são recomendados para plasma de 

peróxido de hidrogênio. 
3. Papel Kraft, não tecido e tecido são recomendados para 

esterilização por óxido de etileno. 
4. Caixa de inox de parede fina e papel alumínio são 

recomendados para estufa. 
5. Caixa de inox, papel grau cirúrgico e tecido de algodão 

são embalagens usadas para esterilização por autoclave. 
 
Estão corretas: 
  
A) 1, 3 e 4, apenas. 
B) 2, 3 e 5, apenas. 
C) 1, 3 e 5, apenas. 
D) 3 e 5, apenas. 
E) 4 e 5, apenas.  
 
 
 
 
Para que possamos garantir o processo de esterilização a vapor 
é necessário: 
 
A) monitorização do processo unicamente através de 

indicadores químicos. 
B) monitorização e validação do processo através de indicadores 

químicos, biológicos, registro físico do processo e perfil térmico 
da câmara. 

C) monitorização do processo através do teste de Bowie & Dick e 
indicadores biológicos. 

D) verificação da eficácia do equipamento. 
E) monitorização e validação do processo de esterilização. 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
A respeito das anormalidades e complicações pós-operatórias, 
analise as afirmativas abaixo. 
 
1. A dor é um dos primeiros sintomas a surgir no pós-

operatório, assim que vai regredindo o efeito do 
anestésico, e a capacidade para suportá-la varia de 
paciente para paciente, dependendo muito da ansiedade, 
do tipo de anestesia e da cirurgia. 

2. A hipotermia na sala de recuperação deve-se à depressão 
do sistema nervoso decorrente da droga anestésica. 
Entretanto, não se espera hipertermia durante o pós-
operatório, mesmo tendo havido agressão tissular. 

3. Náuseas e vômitos podem ocorrer em virtude de drogas 
anestésicas que aumentam o peristaltismo. Nesses casos, o 
paciente deve ser colocado em decúbito lateral ou deve-se 
lateralizar a cabeça para evitar aspirações. 

4. O choque hipovolêmico é causado pela redução do 
volume de líquido circulante, provocada por perda 
sanguínea e hídrica, sendo importante manter o paciente 
em decúbito dorsal, elevar os membros inferiores e 
controlar rigorosamente os sinais vitais. 

5. Entre os problemas mais sérios observados no período 
pós-operatório estão as complicações pulmonares, como a 
atelectasia, a broncopneumonia e a embolia pulmonar. 
Hipotermia, alterações da freqüência do pulso e da 
respiração, dispnéia e tosse são sinais e sintomas 
característicos. 

 

 Estão corretas:   
 
A) 1, 2, 3, 4 e 5. 
B) 2, 3 e 5, apenas. 
C) 1 e 4, apenas. 
D) 3 e 5, apenas. 
E) 2 e 5, apenas.  
 

 
 
 

Sobre os cuidados de enfermagem ao politraumatizado e com 
TCE, analise as afirmativas abaixo, assinalando V para a(s) 
verdadeira(s) e F para a(s) falsa(s): 
 
(   ) O politraumatismo pode ser causado por disparo de arma 

de fogo e haver ponto de entrada e saída da bala. 
(   ) O sinal de Battle é o hematoma na região mastoidiana. 
(   ) Os pacientes, vítimas de TCE com Glasgow igual ou 

maior que 8, são classificados como TCE grave e, 
portanto, são os que apresentam piores prognósticos em 
relação à sobrevida e à recuperação. 

 

A seqüência correta de cima para baixo é: 
 

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

QUESTÃO 32 

QUESTÃO 33 

QUESTÃO 34 

QUESTÃO 35

QUESTÃO 36
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Após um acidente, um paciente grande queimado dá entrada 
no serviço de emergência. Assinale a alternativa que apresenta 
a medida prioritária que deve ser adotada imediatamente: 
 
A) antibioticoterapia. 
B) profilaxia tetânica. 
C) reposição hidroeletrolítica. 
D) curativo das queimaduras. 
E) banho próprio para queimados. 
 
 
 
 
 
O Programa de Atenção Integral à Saúde da Mulher (PAISM) 
considera para as suas ações a mulher em idade reprodutiva, 
ou seja, na faixa etária de: 
 
A) 10 a 52 anos. 
B) 10 a 50 anos. 
C) 12 a 49 anos. 
D) 10 a 49 anos. 
E) 12 a 52 anos. 
 
 
 
 
O Programa de Humanização do Pré-natal e Nascimento 
(PHPN), proposto pelo Ministério da Saúde em 1/6/2000, 
preconiza a realização de, no mínimo: 
 
A) seis consultas de acompanhamento pré-natal, sendo uma 

no primeiro trimestre preferencialmente, duas no segundo 
e três no terceiro trimestre da gestação, bem como 
consulta no puerpério, até trinta dias após o nascimento. 

B) oito consultas de acompanhamento pré-natal, sendo duas 
no primeiro trimestre preferencialmente, duas no segundo 
e quatro no terceiro trimestre da gestação, bem como 
consulta no puerpério, até quarenta e dois dias após o 
nascimento. 

C) sete consultas de acompanhamento pré-natal, sendo duas 
no primeiro trimestre preferencialmente, duas no segundo 
e três no terceiro trimestre da gestação, bem como 
consulta no puerpério, até trinta dias após o nascimento. 

D) seis consultas de acompanhamento pré-natal, sendo uma 
no primeiro trimestre preferencialmente, duas no segundo 
e três no terceiro trimestre da gestação, bem como 
consulta no puerpério, até quarenta e dois dias após o 
nascimento. 

E) oito consultas de acompanhamento pré-natal, sendo duas 
no primeiro trimestre preferencialmente, duas no segundo 
e três no terceiro trimestre da gestação, bem como 
consulta no puerpério, até trinta dias após o nascimento. 

 
 
 
 

 
 
 

O sistema de informação é parte dos sistemas de saúde e tem 
como propósito facilitar a formulação e avaliação das 
políticas, planos e programas de saúde, subsidiando o processo 
de tomada de decisão. O objetivo básico do Sistema de 
Informação de Saúde no SUS é: 
 

A) possibilitar a análise da situação de saúde em nível 
nacional, determinando as ações de saúde para o país. 

B) possibilitar a análise da situação de saúde no nível local, 
tomando como referencial microrregiões homogêneas 
quanto às condições de vida da população, na 
determinação do processo saúde-doença. 

C) determinar os índices de mortalidade e de surtos 
endêmicos e controlá-los. 

D) determinar a análise da situação de endemias e propor 
ações emergenciais. 

E) possibilitar a análise da situação de saúde em nível 
estadual, determinando as ações de saúde para o país. 

 

 
 
 

De acordo com o método de Capurro, na avaliação da idade 
gestacional, o recém-nascido classificado como prematuro é 
aquele com:  
 

A) idade gestacional inferior a 36 semanas. 
B) idade gestacional inferior a 37 semanas. 
C) idade gestacional inferior a 37 semanas e peso inferior a 

2.500 gr. 
D) peso ao nascer inferior a 2.500 gr. 
E) idade gestacional inferior a 36 semanas e peso inferior a 

2.500 gr. 
 
 
 

A infecção puerperal é polimicrobiana e os agentes 
etiopatogênicos são germes aeróbicos e anaeróbicos da flora 
do trato geniturinário e intestinal. Assinale a alternativa que se 
refere corretamente à infecção puerperal e à morbidade febril, 
respectivamente. 
 

A) Origina-se no aparelho genital após 3 dias do parto. 
Apresenta temperatura de, no mínimo, 39º C durante 4 
dias quaisquer dos primeiros 10 dias pós-parto, excluídas 
às 24 horas iniciais. 

B) Origina-se no aparelho genital após 3 dias do parto. 
Apresenta temperatura de, no mínimo, 39,5º C durante 2 
dias quaisquer dos primeiros 10 dias pós-parto, excluídas 
às 24 horas iniciais. 

C) Origina-se no aparelho genital após 1 dia do parto. 
Apresenta temperatura de, no mínimo, 37,5º C durante 3 
dias quaisquer dos primeiros 15 dias pós-parto, excluídas 
às 24 horas iniciais. 

D) Origina-se no aparelho genital após o parto recente. 
Apresenta temperatura de, no mínimo, 38º C durante 2 
dias quaisquer dos primeiros 10 dias pós-parto, excluídas 
às 24 horas iniciais. 

E) Origina-se no aparelho genital após 2 dias do parto. 
Apresenta temperatura de, no mínimo, 40º C durante 4 
dias quaisquer dos primeiros 10 dias pós-parto, excluídas 
às 24 horas iniciais. 

QUESTÃO 37 

QUESTÃO 38 

QUESTÃO 39 

QUESTÃO 40

QUESTÃO 41

QUESTÃO 42
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Cuidados específicos ao recém-nato durante a fototerapia são: 
 
A) vestir a criança adequadamente, utilizar proteção ocular, 

realizar controle hídrico e de peso, trocar a venda 
diariamente. 

B) vestir a criança adequadamente, alimentá-la de hora em 
hora, vedar os olhos e controlar peso diariamente. 

C) despir a criança, alimentá-la de hora em hora, desligar as 
lâmpadas a cada 4 horas, observar alterações cutâneas. 

D) pingar colírio nos olhos, controlar eliminações 
fisiológicas, manter ambiente isolado. 

E) despir a criança, utilizar proteção ocular, manter 
alimentação materna e hidratação, realizar controle 
hídrico e de peso e medir densidade urinária. 

 
 
 
 
 
Segundo o Plano Nacional de Imunização (PNI), além da 
BCG, recomenda-se ao recém-nascido a vacina: 
 
A) contra a hepatite. 
B) triviral. 
C) contra a varicela. 
D) tríplice bacteriana. 
E) DPT. 
 
 
 
 
 
O cálculo do índice de Apgar serve para avaliar as condições 
de vitalidade do recém-nascido e consiste na avaliação de 5 
itens do exame físico do recém-nascido, com 1, 5 e 10 minutos 
de vida. Os aspectos avaliados são: 
 
A) cor da pele, freqüência cardíaca, esforço respiratório, 

tônus muscular e irritabilidade reflexa. 
B) cor da pele, freqüência cardíaca e esforço respiratório. 
C) cor da pele, esforço respiratório e tônus muscular. 
D) cor da pele, freqüência cardíaca e tônus muscular.  
E) cor da pele, esforço respiratório e irritabilidade reflexa. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
Em relação ao teste do pezinho, analise as afirmativas abaixo. 
 
1. O teste do pezinho em um exame de sangue para triagem 

de erros metabólicos congênitos. Sua solicitação é 
obrigatória pelo estatuto da Criança e do Adolescente. 

2. Para garantir um resultado confiável o ideal é que seja 
realizado após 72 horas de vida, quando o bebê já está 
mamando bem. Por este motivo sua coleta geralmente é 
feita após a alta hospitalar. 

3. No teste básico ou tradicional são pesquisadas o 
hipotireiodismo e a fenilcetonúria. Ambas, se não 
tratadas, podem acarretar vários problemas, entre eles um 
comprometimento do desenvolvimento neuropsicomotor 
do bebê. 

4. A mesma amostra pode servir para realizar um número 
maior de testes, pesquisando outras doenças congênitas, 
por exemplo, a fibrose cística e déficit no crescimento. 
Este é o teste do pezinho plus no qual mais de 20 doenças 
congênitas são pesquisadas. 

5. O teste do pezinho normal não afasta a possibilidade de 
ocorrer deficiência mental ou comprometimentos 
neurológicos por outras causas, genéticas ou adquiridas. 
Também não diagnostica as síndromes genéticas, como 
por exemplo, a síndrome de Down. 

 
 
Estão corretas: 

 
A) 1, 2, 3, 4 e 5. 
B) 1, 2 e 3, apenas. 
C) 2, 3 e 4, apenas. 
D) 2, 3 e 5, apenas. 
E) 3, 4 e 5, apenas. 

 
 
 
 
 
A mortalidade neonatal relaciona-se com óbitos de crianças: 
 
A) nas primeiras 24 horas de vida.   
B) na primeira semana de vida. 
C) nas primeiras quatro semanas de vida.   
D) nas primeiras 6 semanas de vida. 
E) nas primeiras 2 semanas de vida. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

QUESTÃO 43 

QUESTÃO 44 

QUESTÃO 45 

QUESTÃO 46
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É comum o adolescente apresentar o distúrbio de anorexia 
nervosa, que consiste em: 
 
A) perda de peso, medo intenso de engordar, imagem 

corporal distorcida e padrões peculiares de manusear os 
alimentos. 

B) a pessoa com anorexia nervosa sempre chega aos 
cuidados do sistema de saúde logo após a família perceber 
seu emagrecimento. 

C) a pessoa com anorexia nervosa aparenta ser saudável. 
D) atualmente, a incidência de anorexia nervosa é menor. 
E) o distúrbio é marcado por consumo fora de hora, 

descontrolado e rápido de alimentos em um curto período 
de tempo, comendo escondido. 

 
 
 
 
 
Ao prestar atendimento a um adolescente foi levantada a 
suspeita de maus-tratos. Neste caso deve-se, obrigatoriamente, 
sem prejuízo de outras providências legais, segundo o Estatuto 
da Criança e do Adolescente (ECA), comunicar o fato ao (a): 
 
A) Ministério Público. 
B) Conselho Tutelar. 
C) Delegacia de polícia da localidade. 
D) Juiz da Comarca. 
E) Diretor da unidade de saúde. 
 
 
 
 
 
O Estatuto da Criança e do Adolescente (ECA) considera 
maus-tratos como problema de saúde, inserindo-os no capítulo 
"Do direito à vida e à saúde". Nesse contexto, o ECA 
disciplina maus-tratos, tais como: 
 
A) físicos e emocionais. 
B) abusos sexuais e emocionais. 
C) físicos, abusos sexuais e emocionais. 
D) físicos e intoxicações propositais. 
E) físicos, abusos sexuais, emocionais e intoxicações 

propositais.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

QUESTÃO 48 

QUESTÃO 49 

QUESTÃO 50 


