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      PREFEITURA DE JARU - SECRETARIA MUNICIPAL DE 
ADMINISTRAÇÃO, PLANEJAMENTO E FAZENDA 

 

 

 

       ENFERMEIRO OBSTETRA  
Código da Prova  

S11 T 
Verifique se o Código da Prova é o mesmo 
do seu cartão de respostas 

Duração da prova: 4 horas TARDE 
 

 

 

TRANSCREVA, EM ESPAÇO DETERMINADO NO SEU CARTÃO DE RESPOSTAS, 

A FRASE DE CORA CORALINA PARA O EXAME GRAFOTÉCNICO 

“Feliz aquele que transfere o que sabe e aprende o que ensina” 

 

ATENÇÃO 
Este caderno contém sessenta questões de múltipla escolha, cada uma com cinco alternativas de 

resposta –  A, B, C, D e E. 

 

Verifique se este material está em ordem, caso contrário, notifique imediatamente o fiscal. 
O tempo de duração da prova inclui o preenchimento do Cartão de Respostas. 

 
 
 

LEIA AS INSTRUÇÕES ABAIXO: 
 
Siga, atentamente, a forma correta de preenchimento do Cartão de Respostas, conforme estabelecido no próprio. 
O Cartão de Respostas é personalizado, impossibilitando a substituição. 
 
Por motivo de segurança: 
 
O candidato só poderá retirar-se definitivamente da sala após 1 (uma) hora do início efetivo da prova 
 

 Somente faltando 1 (uma) hora para o término da prova, o candidato poderá retirar-se levando o seu Caderno de Questões 
 

 O candidato que optar por se retirar sem levar o seu Caderno de Questões não poderá copiar suas respostas por qualquer meio  
O descumprimento dessa determinação acarretará a eliminação do candidato 

 

 Ao terminar a prova, o candidato deverá se retirar imediatamente do local, não sendo possível nem mesmo a utilização dos 
banheiros e/ou bebedouros. 

 
Ao terminar a prova, é de sua responsabilidade entregar ao fiscal o Cartão de Respostas assinado. Não se esqueça dos seus pertences. 
Os três últimos candidatos deverão permanecer na sala até que o último candidato entregue o Cartão de Respostas.  
O fiscal de sala não está autorizado a alterar quaisquer dessas instruções. Em caso de dúvida, solicite a presença do coordenador local. 
 

BOA PROVA! 
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Conhecimentos Gerais-Língua 
Portuguesa 

                              

BRASIL NO PROJETO EHT 

 

A primeira imagem de um buraco negro está circulando 
pelo mundo já faz uma semana. Esse feito só foi possível a 
partir de uma combinação de sinais capturados por oito 
radiotelescópios e montada com a ajuda de um "telescópio 
virtual" criado por algoritmos. Mais de 200 cientistas de 
diferentes nacionalidades, que participaram do avanço 
científico, fazem parte do projeto Event Horizont 
Telescope (EHT). 

Entre eles, está o nome da brasileira Lia Medeiros, de 
28 anos, que se mudou na infância para os Estados Unidos, 
onde acaba de defender sua tese de doutorado (conhecida 
lá fora como PhD) pela Universidade do Arizona. Filha de 
um professor de Aeronáutica da Universidade de São Paulo 
(USP), afirmou, em entrevista ao G1, que cresceu perto de 
pesquisas científicas. Ela também precisou usar inglês e 
português nos vários lugares em que morou e, por isso, viu 
na matemática uma linguagem que não mudava. 

Especializada em testar as teorias da física nas 
condições extremas do espaço, Lia encontrou no EHT o 
projeto ideal para o seu trabalho. Ela atuou tanto na 
equipe que realizou as simulações teóricas quanto em um 
dos quatro times do grupo de imagens. Os pesquisadores 
usaram diferentes algoritmos para ter os pedaços da 
imagem do buraco negro captados pelos sinais dos 
radiotelescópios e preencher os espaços vazios para 
completar a "fotografia". 

O feito de Lia recebeu destaque no site da Universidade 
do Arizona, que listou o trabalho no projeto de mais de 20 
estudantes da instituição, começando pela brasileira. 
Segundo a pesquisadora, embora os resultados do projeto 
EHT tenham sido obtidos graças ao trabalho de mais de 
tantas pessoas, o foco que as mulheres participantes do 
projeto receberam é positivo para mudar o estereótipo de 
quem pode e deve ser cientista. 

 

Como você se envolveu com ciência e, mais 
especificamente, com a astronomia? 

 

Meu pai é professor universitário e cresci perto da 
pesquisa científica. Decidi que queria fazer um PhD desde 
cedo, mesmo antes de saber o que queria estudar. Mudei 
muito durante a minha vida e troquei de línguas entre 
português e inglês três vezes até os 10 anos. Quando era 
criança, percebi que, mesmo que a leitura e a escrita 
fossem completamente diferentes em países diferentes, a 
matemática era sempre a mesma. Ela parecia ser uma 
verdade mais profunda, como se fosse de alguma forma 
mais universal que as outras matérias. Mergulhei na 
matemática e amei. 

No ensino médio, estudei física, cálculo e astronomia 
ao mesmo tempo e, finalmente, entendi o real significado 
da matemática. Fiquei maravilhada e atônita que nós, 
seres humanos, conseguimos criar uma linguagem, a 
matemática, que não é só capaz de descrever o universo, 
mas pode inclusive ser usada para fazer previsões. 

Fiquei especialmente maravilhada pelos buracos 
negros e a teoria da relatividade geral. Decidi então que 
queria entender os buracos negros, que precisava 
entender os buracos negros. Lembro que perguntei a um 
professor qual curso eu precisava estudar na faculdade 
para trabalhar com buracos negros. Ele disse que 
provavelmente daria certo com física ou astronomia. Então 
eu fiz as duas. 

 

E como você se envolveu com o projeto do EHT? 

 

Meus interesses de pesquisa estão focados no uso de 
objetos e fenômenos astronômicos para testar os 
fundamentos das teorias da física. Eu vejo a astronomia 
como um laboratório onde podemos testar teorias nos 
cenários mais extremos que você possa imaginar. O EHT 
era o projeto perfeito para isso, porque as observações 
dele sondam a física gravitacional no regime dos campos 
de força em maneiras que ainda não tinham sido feitas 
antes. (...) 

Tenho dedicado uma porcentagem significativa do meu 
tempo, durante meus estudos, em tentar expandir a 
representação das mulheres na ciência, especificamente 
focando em dar às meninas jovens exemplos positivos nos 
modelos femininos na STEM [sigla em inglês para ciências, 
tecnologia, engenharia e matemática]. Por exemplo, 
frequentemente visito escolas de ensino médio e outros 
locais para dar palestras públicas. 

Na minha opinião, reconhecer que muitas mulheres 
estão envolvidas nesse resultado pode ser muito benéfico 
para mudar o estereótipo de quem pode e deve ser 
cientista. É importante que garotas e jovens mulheres 
saibam que essa é uma opção para elas, e que não estarão 
sozinhas se optarem por uma carreira científica. 

                                                                                            
https://gazetaweb.globo.com 
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Questão 1 

A ideia principal do texto lido é: 

 

(A) marcar a importância da representação da mulher na 
carreira científica. 

(B) identificar a matemática como principal instrumento de 
descrição e previsão. 

(C) mostrar que o interesse pela Física e Astronomia são 
fundamentais para o projeto. 

(D) apresentar a cientista brasileira e sua importante 
atuação no projeto EHT. 

(E) descrever o entusiasmo de Lia Medeiros pela teoria da 
relatividade geral. 

 

Questão 2 

Quanto ao sentido da linguagem predominante no texto, 
todas as alternativas se apresentam corretas, EXCETO em: 

 

(A) denotativo. 

(B) conotativo. 

(C) referencial. 

(D) literal. 

(E) objetivo. 

 

Questão 3 

Em “Fiquei ESPECIALMENTE maravilhada pelos buracos 
negros.”, a palavra destacada foi formada pelo mesmo 
processo que: 

 

(A) estudante. 

(B) ambidestro. 

(C) malmequer. 

(D) incapacidade. 

(E) encadernar. 

 

Questão 4 

No trecho (§ 2 da entrevista) “...a matemática, QUE não é 
só capaz de DESCREVER o universo, MAS pode inclusive ser 
usada para fazer PREVISÕES.”, considerando-se as palavras 
destacadas, pode-se afirmar que: 

 

I. QUE é um pronome relativo com função predicativa. 

II. a conjunção, MAS, nesse caso, possui valor semântico 
de adição. 

III. DESCREVER é um verbo transitivo direto. 

IV. INCLUSIVE pertence à classe gramatical dos advérbios. 

V. a palavra CIDADÃO faz o seu plural como a forma 
PREVISÕES. 

 

Estão corretas apenas: 

 

(A) I, III e V. 

(B) II, III e IV. 

(C) I, II e V. 

(D) II, IV e V. 

(E) I, III e IV. 

 

Questão 5 

No § 4, em “...embora os resultados do projeto EHT 
tenham sido obtidos graças ao trabalho de tantas pessoas, 
o foco que as mulheres participantes do projeto 
receberam é positivo...”, o termo  EMBORA tem o valor 
semântico de: 

 

(A) conclusão. 

(B) explicação. 

(C) concessão. 

(D) condição. 

(E) comparação. 

 

Questão 6 

Com relação à pontuação, segundo a norma culta, todas as 
alternativas abaixo estão corretas, EXCETO em: 

 

(A) Havia cientistas americanos, japoneses, ingleses e 
franceses envolvidos naquele projeto. 

(B) Todos ficaram muito felizes com os resultados do 
evento; a família dela, muito mais. 

(C) Lia Medeiros, o povo brasileiro ficou muito orgulhoso 
de você. 

(D) Logo pela manhã, a notícia do buraco negro já se 
espalhava por toda sociedade científica. 

(E) Muitos cientistas estrangeiros que participaram do 
projeto, não compareceram à festa. 
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Questão 7 

Em “Ele disse que provavelmente daria certo com Física ou 
Astronomia.”, o QUE  tem o mesmo valor gramatical  em: 

 

(A) A cientista espera que mais mulheres concorram a esse 
posto. 

(B) O empresário entregou o prêmio que lhe deram 
equivocadamente. 

(C) Que maravilha a descoberta do buraco negro previsto 
por Einstein! 

(D) Os premiados tiveram que sair rápido, devido ao 
assédio dos jornalistas. 

(E) Quase que o Brasil perde a chance de participar desse 
grandioso evento. 

 

Questão 8 

Em “Os participantes do projeto EHT morriam de medo de 
que ele não fosse bem-sucedido.”, a figura de linguagem 
presente é: 

 

(A) metáfora. 

(B) perífrase. 

(C) eufemismo. 

(D) sinestesia.  

(E) hipérbole. 

 

Questão 9 

Em “...e que elas não estarão sozinhas se optarem por uma 
carreira científica.”, o termo  SE introduz uma oração 
subordinada de valor adverbial: 

 

(A) final.  

(B) causal. 

(C) proporcional. 

(D) condicional. 

(E) temporal.  

 

Questão 10 

Todas as alternativas abaixo apresentam a concordância 
verbal de acordo com a norma culta da língua, EXCETO em: 

 

(A) Fomos nós quem avisou ao diretor o horário do evento. 

(B) Os Estados Unidos valorizam, em seu país, o estudo 
científico. 

(C) Do lado de fora do espetáculo ouvia-se os aplausos da 
multidão. 

(D) Um ou outro cientista ganhará o prêmio tão esperado. 

(E) Mais de um pesquisador representou o Brasil naquele 
acontecimento. 

 

 

Conhecimentos Gerais-Legislação e Ética 
na Administração Pública 

Questão 11 

O nepotismo na nomeação de funcionários em órgãos 
públicos é prática ilícita, tema já pacificado na 
jurisprudência do Supremo Tribunal Federal. Pode-se dizer 
que a proibição de tal prática decorre diretamente dos 
princípios contidos no art. 37, caput, da CF/1988, 
particularmente dos princípios do(a): 

 

(A) lesividade, impessoalidade e moralidade. 

(B) igualdade, contraditório e economicidade. 

(C) impessoalidade, eficiência e moralidade. 

(D) legalidade, non bis in idem e eficiência. 

(E) igualdade, publicidade e legalidade. 

 

Questão 12 

Segundo a Lei de Acesso à Informação (Lei nº 
12.527/2011), garantir o direito de acesso à informação, 
que será franqueada, mediante procedimentos objetivos e 
ágeis, de forma transparente, clara e em linguagem de fácil 
compreensão, é: 

 

(A) dever do Estado. 

(B) proibido ao Estado, em face do necessário sigilo das 
informações. 

(C) permitido ao Estado, porém a regra é o sigilo da 
informação reservada, por 15 anos. 

(D) permitido ao Estado, porém a regra é o sigilo da 
informação secreta, por 05 anos. 

(E) uma questão importante apenas no plano 
internacional, não cabendo ao Estado qualquer ação.  

 

Questão 13 

Conforme dispõe o Estatuto do Servidor Público do 
Município de Jaru, ao ato de investidura em cargo público 
dá-se o nome de: 

 

(A) exoneração. 

(B) posse. 

(C) exercício. 

(D) remoção. 

(E) reengajamento. 
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Questão 14 

“Toda ausência injustificada do servidor de seu local de 
trabalho é fator de desmoralização do serviço público, o 
que quase sempre conduz à desordem nas relações 
humanas”. Essa premissa traduz, segundo o Código de 
Ética Profissional do Servidor Público Civil do Poder 
Executivo Federal (Decreto nº 1.171/1994), um(a): 

 

(A) infração política. 

(B) princípio da Comissão de Ética. 

(C) vedação ao servidor público. 

(D) regra deontológica. 

(E) dever fundamental do servidor público. 

 

Questão 15 

“Adquirir, para si ou para outrem, no exercício de 
mandato, cargo, emprego ou função pública, bens de 
qualquer natureza cujo valor seja desproporcional à 
evolução do patrimônio ou à renda do agente público”. A 
citada conduta representa, de acordo com a Lei nº 
8.429/92, ato de improbidade administrativa que: 

 

(A) causa prejuízo ao erário. 

(B) importa enriquecimento ilícito. 

(C) atenta contra os princípios da administração. 

(D) decorre de concessão ou aplicação indevida de 
benefício financeiro ou tributário. 

(E) equivale a crime federal. 

 

 

Conhecimentos Gerais-Noções de 
Informática 

Questão 16 

A um equipamento composto de diversos discos rígidos, 
administrado por um software próprio, que armazena 
dados para um ou mais servidores chamamos: 

 

(A) Disk Array. 

(B) Sata Disk. 

(C) SSD Disk. 

(D) Disk Storage. 

(E) Disk Sort. 

 

Questão 17 

Existem vários sistemas operacionais baseados na 
plataforma Unix. Aquele que não se baseia nesta 
plataforma é: 

 

(A) Solaris. 

(B) HP-UX. 

(C) Linux. 

(D) Redhat. 

(E) Android. 

 

Questão 18 

Qual o valor de uma célula em uma planilha Excel que 
contem a fórmula =(PAR(35))/2 

 

(A) 35. 

(B) 18. 

(C) 7. 

(D) 17,5. 

(E) 37. 

 

Questão 19 

Numa edição em Word, se quisermos nos referir a um 50 
elemento, na forma numérica, como utilizada nesta 
questão, podemos digitar o número 50, selecionar o zero e 
formatá-lo para: 

 

(A) Tachado. 

(B) Subscrito. 

(C) Itálico. 

(D) Sobrescrito. 

(E) Negrito. 
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Questão 20 

O item da Barra de Ferramentas do MS Word em que  
existe a possibilidade de traduzir um texto selecionado 
para outro idioma é: 

 

(A) Início. 

(B) Layout da Página. 

(C) Referências. 

(D) Revisão. 

(E) Exibição. 

 

 

Conhecimentos Específicos-
Conhecimentos Básicos de Saúde Pública 

Questão 21 

A Política Nacional de Informação e Informática em Saúde 
(PNIIS), que norteia as ações de Tecnologia da Informação 
e Comunicação (TIC) de todo o sistema de saúde brasileiro, 
tem como esfera de intervenção tanto a consciência 
subjetiva do cidadão e o exercício do controle social, 
quanto o atendimento às complexas estratégias de decisão 
do gestor público de saúde, de desenvolvimento 
tecnocientífico e de articulação da saúde com as demais 
políticas sociais e econômicas do país. Dentre os princípios 
da PNIIS, temos o(a): 

 

(A) acesso gratuito à informação em saúde como direito de 
todo indivíduo. 

(B) informação em saúde destina-se prioritariamente ao  
gestor da saúde para tomada de decisão. 

(C) centralização dos processos de produção e 
disseminação da informação em saúde para atender às 
necessidades de compartilhamento. 

(D) informação pessoal de todos os indivíduos disponível 
para acesso de qualquer cidadão que assim desejar. 

(E) democratização da informação em saúde como um 
direito das instâncias pública e privada e filantrópicas 
de saúde. 

 

Questão 22 

De acordo com a Lei nº 8080/1990, um dos objetivos do 
Sistema Único de Saúde - SUS é:  

 

(A) preservar a autonomia das pessoas na defesa de sua 
integridade física e moral. 

(B) identificar e divulgar os fatores condicionantes e 
determinantes da saúde. 

(C) administrar os recursos orçamentários e financeiros 
destinados, em cada ano, à saúde. 

(D) elaborar e atualizar periodicamente o plano de saúde. 

(E) formular, avaliar e apoiar políticas de alimentação e 
nutrição. 
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Questão 23 

Conforme a Lei nº 8142/1990, julgue as afirmações a 
seguir: 

 

I. Os recursos do Fundo Nacional de Saúde (FNS) serão 
alocados como despesas de custeio e de capital do 
Ministério da Saúde, seus órgãos e entidades, da 
administração direta e indireta. 

II. O Sistema Único de Saúde (SUS) contará, em cada 
esfera de governo, com as instâncias colegiadas 
Conselho de Saúde e Conferência de Saúde. 

III. O Conselho de Saúde, em caráter provisório e 
deliberativo, é órgão colegiado composto por 
representantes do governo e prestadores de serviço 
em empresas e hospitais privados. 

IV. A representação dos usuários nos Conselhos de Saúde 
e Conferências será paritária em relação ao conjunto 
dos demais segmentos. 

 

Das afirmações acima, estão corretas, apenas: 

 

(A) I, II e III. 

(B) III e IV. 

(C) I, II e IV. 

(D) II, III e IV. 

(E) II e IV. 

 

Questão 24 

A Política Nacional de Medicamentos teve elaboração que 
envolveu ampla discussão e coleta de sugestões, sob a 
coordenação da Secretaria de Políticas de Saúde do 
Ministério. Foi aprovada pela Comissão Intergestores e 
pelo Conselho Nacional de Saúde. Sobre essa Política, “o 
seu propósito precípuo é o de garantir a necessária 
segurança, eficácia e qualidade dos medicamentos, a 
promoção do uso racional e o acesso da população àqueles 
considerados essenciais”. Esta redação se refere à(ao): 

 

(A) Decreto 7508 de 28 de Junho de 2011. 

(B) Portaria MS nº 703, de 23 de abril de 2019. 

(C) Lei 8080 de 19 de Setembro de 1990. 

(D) Portaria MS nº 3.916, de 30 de outubro de 1998. 

(E) Portaria MS nº 2.436, de 21 de setembro de 2018. 

 

Questão 25 

A Lei nº 9.782/1999, define o Sistema Nacional de 
Vigilância Sanitária, cria a Agência Nacional de Vigilância 
Sanitária, e dá outras providências. De acordo com esta lei, 
fica criada a Agência Nacional de Vigilância Sanitária - 
ANVISA, autarquia sob regime especial, vinculada ao 
Ministério da Saúde. Em relação a ANVISA a lei afirma que 
esta agência: 

 

(A) será dirigida por uma Diretoria Colegiada, devendo 
contar, também, com um Juiz, um Fiscal e um 
Procurador. 

(B) contará, ainda, com um Conselho  
Deliberativo, que deverá ter, no mínimo, 
representantes dos Municípios, dos produtores, dos 
comerciantes e da comunidade científica. 

(C) poderá ter dirigentes vinculados a outra atividade 
profissional, empresarial, sindical ou de direção 
político-partidária. 

(D) poderá delegar as atividades de vigilância 
epidemiológica e de controle de vetores relativas a 
portos, aeroportos e fronteiras, para os gestores 
municipais mediante execução pelas suas respectivas 
unidades básicas de saúde. 

(E) tem competência para fomentar e realizar estudos e 
pesquisas no âmbito de suas atribuições. 

 

Questão 26 

De acordo com a Norma Operacional Básica de 1996 (NOB-
96), julgue as afirmações a seguir: 

 

I. A atenção à saúde compreende três grandes campos, a 
saber: o da assistência, o das intervenções ambientais e 
o das políticas externas ao setor saúde. 

II. A presente NOB tem por finalidade primordial  
promover e consolidar o pleno exercício, por parte do 
poder público municipal e do Distrito Federal, da 
função de gestor da atenção à saúde dos seus 
munícipes. 

III. Esta NOB redefine os papéis de cada esfera de governo 
e, em especial, no tocante à direção única. 

IV. Nos três campos, da assistência, intervenções 
ambientais e políticas externas ao setor de saúde, 
enquadram-se, então, todo o espectro de ações 
compreendidas nos chamados níveis de atenção à 
saúde. 

 

Das afirmações acima, estão corretas: 

 

(A) I, II, III e IV. 

(B) I, II e III, apenas. 

(C) II, III e IV, apenas. 

(D) III e IV, apenas. 

(E) I, II e IV, apenas. 
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Questão 27 

A Portaria MS nº 1.820/2009, vem trazendo as disposições 
sobre os direitos e deveres dos usuários da saúde nos 
termos da legislação vigente. De acordo com a referida 
portaria, toda pessoa tem o direito a:  

 

(A) serviços preferencialmente na atenção terciária 
integrados por hospitais especializados, ou similares 
mais próximos de sua casa. 

(B) atendimento ágil, com tecnologia apropriada, por 
equipe multiprofissional capacitada e com condições 
adequadas de atendimento. 

(C) a visita diária não inferior a uma hora, 
preferencialmente aberta em todas as unidades de 
internação, ressalvadas as situações técnicas não 
indicadas. 

(D) o recebimento de visita, quando internado, de outros 
profissionais de saúde que não pertençam àquela 
unidade hospitalar sendo proibido apenas a esse 
profissional o acesso ao prontuário. 

(E) o sigilo e a confidencialidade de todas as informações 
pessoais enquanto viva, sendo disponível apenas após 
a morte. 

 

Questão 28 

A respeito da Portaria MS nº 1.010/2012, que redefine as 
diretrizes para a implantação do Serviço de Atendimento 
Móvel de Urgência (SAMU 192) e sua Central de Regulação 
das Urgências, componente da Rede de Atenção às 
Urgências, julgue as afirmações a seguir: 

 

I. Unidade de Suporte Básico de Vida Terrestre: tripulada 
por no mínimo 3 (três) profissionais, sendo um 
condutor de veículo de urgência e um técnico ou 
auxiliar de enfermagem e um enfermeiro. 

II. A motolância é conduzida por um profissional de nível 
técnico ou superior em enfermagem com treinamento 
para condução de motolância. 

III. A regionalização é pré-requisito para análise do 
componente SAMU 192 do Plano de Ação Regional. 

IV. O número geral de ocorrências atendidas no período é 
um dos indicadores do SAMU 192. 

 

Das afirmações acima mencionadas, estão corretas: 

 

(A) I, II e IV apenas. 

(B) I, II e III apenas. 

(C) II, III e IV apenas. 

(D) I, II, III e IV. 

(E) II e III apenas. 

 

Questão 29 

Compete especificamente à Equipe do Núcleo Ampliado de 
Saúde da Família e Atenção Básica (Nasf- AB), segundo a 
Portaria MS nº 2.436/2017: 

 

(A) garantir fontes de recursos federais para compor o 
financiamento da Atenção Básica. 

(B) pactuar, na Comissão Intergestores Bipartite (CIB) e 
Colegiado de Gestão no Distrito Federal, estratégias, 
diretrizes e normas para a implantação e 
implementação da Política Nacional de Atenção Básica 
vigente nos Estados e Distrito Federal. 

(C) ser corresponsável pelo monitoramento das ações de 
Atenção Básica nos municípios. 

(D) contribuir para a integralidade do cuidado aos usuários 
do SUS principalmente por intermédio da ampliação da 
clínica, auxiliando no aumento da capacidade de 
análise e de intervenção sobre problemas e 
necessidades de saúde, tanto em termos clínicos 
quanto sanitários. 

(E) definir e rever periodicamente, de forma pactuada, na 
Comissão Intergestores Tripartite (CIT), as diretrizes da 
Política Nacional de Atenção Básica. 
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Questão 30 

De acordo com a Norma Operacional de Assistência a 
Saúde / NOAS-SUS 01/2001, no que diz respeito à 
assistência, o Plano Diretor de Regionalização deverá ser 
elaborado na perspectiva de garantir por exemplo a 
definição dos seguintes conceitos-chaves para a 
organização da assistência no âmbito estadual, que 
deverão ser observados no Plano Diretor de 
Regionalização. Um desses conceitos é o de Município 
polo, considerado: 

 

(A) município existente em um módulo assistencial que 
apresente a capacidade de ofertar a totalidade dos 
serviços de que trata o Item 7 - Capítulo I, 
correspondente ao primeiro nível de referência 
intermunicipal. 

(B) base territorial mínima a ser submetida à aprovação do 
Ministério da Saúde e Comissão Intergestores Tripartite 
para qualificação na assistência à saúde, que deve ser a 
menor base territorial de planejamento regionalizado 
de cada Unidade da Federação acima do módulo 
assistencial. 

(C) município que, de acordo com a definição da estratégia 
de regionalização de cada estado, apresente papel de 
referência para outros municípios, em qualquer nível 
de atenção. 

(D) base territorial de planejamento da atenção à saúde, 
não necessariamente coincidente com a divisão 
administrativa do estado, a ser definida pela Secretaria 
de Estado da Saúde, contendo todos os especializados 
de nível terciário de atendimento. 

(E) município de referência para encaminhamento com 
relação aos tratamentos de reabilitação e reinserção na 
comunidade. 

 

Questão 31 

Em uma Unidade de Pronto Atendimento (UPA), localizada 
em uma região onde vem ocorrendo um surto de cólera, 
um cliente é atendido pelo profissional enfermeiro na 
triagem da unidade apresentando sintomas claramente 
relacionados à doença cólera, tais como irritabilidade, 
letargia, olhos encovados, boca seca, sede excessiva, pele 
seca e enrugada, pouca ou nenhuma produção de urina, 
pressão arterial baixa, entre outros.  Ao atender esse 
paciente e encaminhá-lo para o atendimento médico, o 
profissional deverá seguir as orientações da Portaria MS nº 
204/2016 para notificação compulsória, que orienta a 
periodicidade de notificação e para quais órgãos devem 
ser notificados a doença. No caso apresentado, a conduta 
do enfermeiro, de acordo com a portaria em relação à 
periodicidade, será de realizar uma notificação: 

 

(A) imediata (até 24 horas) para o Ministério da Saúde e 
Secretaria Estadual de Saúde. 

(B) semanal para o Ministério da Saúde, Secretaria 
Estadual de Saúde e Secretaria Municipal de Saúde. 

(C) mensal para Ministério da Saúde e Secretaria Municipal 
de Saúde. 

(D) imediata (até 24 horas) para o Ministério da Saúde, 
Secretaria Estadual de Saúde e Secretaria Municipal de 
Saúde. 

(E) imediata (até 48 horas) para Ministério da Saúde, 
Secretaria Estadual de Saúde e Secretaria Municipal de 
Saúde. 

 

Questão 32 

O “Pacto pela Vida” é constituído por um conjunto de 
compromissos sanitários, expressos em objetivos de 
processos e resultados e derivados da análise da situação 
de saúde do País e das prioridades definidas pelos 
governos federal, estaduais e municipais. De acordo com a 
Portaria MS nº 399 de 22 de fevereiro de 2006, uma das 
prioridades do “PACTO PELA VIDA” e seus objetivos para 
2006 foi: 

 

(A) reduzir a mortalidade materna, infantil neonatal, 
infantil por doenças infecciosas e parasitárias. 

(B) fortalecer a capacidade de resposta do sistema de 
saúde às doenças reemergentes e epidemias. 

(C) contribuir para a redução da mortalidade por HIV/AIDS 
e câncer de próstata. 

(D) implantar a Política Nacional de Saúde da Pessoa 
Portadora de Deficiência Física, buscando a reabilitação 
e inserção na comunidade promovendo o autocuidado. 

(E) consolidar e qualificar a estratégia da Saúde da Família 
como modelo de atenção básica à saúde e como centro 
ordenador das redes de atenção à saúde do SUS. 
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Questão 33 

A Lei n. º 9.961/2000, cria a Agência Nacional de Saúde 
Suplementar – ANS e dá outras providências. Em relação a 
estrutura organizacional da ANS, julgue as afirmações a 
seguir: 

 

I. A gestão da ANS será exercida pela Diretoria colegiada, 
composta por até 7 Diretores, sendo um deles o seu 
Diretor-Presidente. 

II. O Diretor-Presidente da ANS será designado pelo 
Presidente da República, dentre os membros da 
Diretoria Colegiada, e investido na função por três 
anos, ou pelo prazo restante de seu mandato, admitida 
uma única recondução por três anos. 

III. Os Diretores indicados e nomeados pelo Presidente da 
República após aprovação prévia pela Câmara 
Legislativa. 

IV. A ANS será dirigida por uma Diretoria Colegiada, 
devendo contar, também, com um Procurador e um 
Corregedor, além de unidades especializadas 
incumbidas de diferentes funções, de acordo com o 
regimento interno. 

 

Das afirmações acima, está (estão) correta(s), apenas: 

 

(A) I, II e IV. 

(B) II, III e IV. 

(C) II. 

(D) III. 

(E) II e III. 

 

Questão 34 

De acordo com as definições contidas na Portaria MS nº 
1.010/2012, a Central de Regulação das Urgências é 
considerada o(a):  

 

(A) infraestrutura que garante tempo resposta de 
qualidade e racionalidade na utilização dos recursos do 
componente SAMU 192 regional ou sediado em 
Município de grande extensão territorial e/ou baixa 
densidade demográfica, com a configuração mínima 
necessária para abrigo, alimentação, conforto das 
equipes e estacionamento da(s) ambulância(s). 

(B) componente assistencial móvel da Rede de Atenção às 
Urgências que tem como objetivo chegar 
precocemente à vítima após ter ocorrido um agravo à 
sua saúde (de natureza clínica, cirúrgica, traumática, 
obstétrica, pediátrica, psiquiátrica, entre outras). 

(C) estrutura física constituída por profissionais (médicos, 
telefonistas auxiliares de regulação médica e rádio-
operadores) capacitados em regulação dos chamados 
telefônicos que demandam orientação e/ou 
atendimento de urgência, por meio de uma 
classificação e priorização das necessidades de 
assistência em urgência, além de ordenar o fluxo 
efetivo das referências e contrarreferências dentro de 
uma Rede de Atenção. 

(D) profissionais médicos que, com base nas informações 
colhidas dos usuários, quando estes acionam a central 
de regulação, são os responsáveis pelo gerenciamento, 
definição e operacionalização dos meios disponíveis e 
necessários para responder a tais solicitações. 

(E) profissional enfermeiro e técnico ou auxiliar de 
enfermagem, responsável pelas atividades de 
enfermagem que regulam o atendimento quando 
solicitado.  

 

Questão 35 

O Decreto nº 1.651/1995 regulamenta o Sistema Nacional 
de Auditoria (SNA) no âmbito do Sistema Único de Saúde 
(SUS). A respeito do SNA, pode-se dizer que este sistema: 

 

(A) é organizado, junto à direção do SUS, em todos os 
níveis de governo. 

(B) exercerá auditoria da regularidade dos procedimentos 
praticados por pessoas naturais e jurídicas mediante 
observação in loco. 

(C) verificará, por intermédio dos órgãos que o integram, 
no plano federal, os sistemas municipais de saúde e os 
consórcios intermunicipais de saúde. 

(D) possui uma Comissão Corregedora Bipartite que deve 
velar pelo funcionamento harmônico e ordenado do 
SNA. 

(E) compreende os órgãos que forem instituídos em cada 
nível de governo, sob a supervisão dos gestores 
estaduais e vereadores de cada município. 
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Conhecimentos Específicos-
Conhecimentos na Área de Formação 

Questão 36 

Dentro do rol das Políticas Públicas de Saúde para as 
gestantes temos o Programa Nacional de Imunização que 
tem avançado ano a ano para proporcionar melhor 
qualidade de vida à população com a prevenção de 
doenças. Tal como ocorre nos países desenvolvidos, o 
Calendário Nacional de Vacinação do Brasil contempla 
todos os indivíduos desde as crianças, adolescentes, 
adultos, idosos, gestantes e povos indígenas. De acordo 
com o calendário nacional de vacinação, uma das vacinas 
que deverá ser tomada pela gestante é a dTpa, e essa deve 
ser administrada sempre no esquema de: 

 

(A) uma dose a cada gestação entre a 27ª e 36ª semana de 
gestação. 

(B) duas doses a cada gestação com intervalo de 30 dias 
cada entre a 17ª e a 34ª semana de gestação. 

(C) uma dose a cada duas gestações entre a 16ª e 24ª 
semana de gestação. 

(D) três doses a cada gestação com 1ª entre a 4ª e 8ª 
semana e as outras duas entre a 27ª e 36ª semana de 
gestação. 

(E) duas doses a cada gestação com intervalo de 3 meses 
cada entre 8ª e 36ª semana de gestação. 

 

Questão 37 

O câncer de mama, assim como outras neoplasias 
malignas, resulta de uma proliferação incontrolável de 
células anormais, que surgem em função de alterações 
genéticas, sejam elas hereditárias ou adquiridas por 
exposição a fatores ambientais ou fisiológicos. De acordo 
com o Caderno de Atenção Básica, Controle dos Cânceres 
do Colo do Útero e da Mama segunda edição, são 
considerados fatores de risco para o câncer de mama: 

 

I. Idade. 

II. Menarca precoce. 

III. Menopausa tardia. 

IV. Primeira gravidez após os 20 anos. 

 

Estão corretas: 

 

(A) I, II e IV apenas. 

(B) I, II e III apenas. 

(C) III e IV apenas. 

(D) I, II, III e IV. 

(E) II e III apenas. 

 

Questão 38 

Durante a atenção pré-natal, um método muito utilizado e 
realizado pelo enfermeiro durante a consulta de 
enfermagem, para identificar a posição fetal, é a Manobra 
de Leopold, realizada através da palpação abdominal. A 
manobra que serve para determinar a atitude fetal ou a 
proeminência máxima da cabeça fetal sobre a borda 
pélvica da gestante é a: 

 

(A) primeira manobra. 

(B) segunda manobra. 

(C) terceira manobra. 

(D) quarta manobra. 

(E) quinta manobra. 

 

Questão 39 

Várias são as complicações que podem acometer a mulher 
no pós-parto, tais como as infecções do trato genital e do 
endométrio que pode permanecer localizada ou estender-
se para várias regiões do corpo, como o tecido conjuntivo, 
por meio da disseminação linfática tendo como principal 
via para a disseminação da infecção, o ligamento uterino. É 
importante que o profissional enfermeiro conheça as 
caraterísticas das patologias que podem acometer a 
gestante no pós-parto e assim prestar a assistência mais 
bem direcionada. Uma dessas infecções que podem 
acometer a gestante no pós-parto é a chamada 
parametrite que consiste na infecção: 

 

(A) que afeta o endométrio levando ao seu aumento 
inesperado para o dia pós-parto. 

(B) do colo do útero juntamente com as mamas com saída 
de secreção purulenta pelos mamilos. 

(C) do tecido conjuntivo pélvico disseminada pelo sistema 
linfático dentro da parede uterina. 

(D) de mama unilateral com edema e secreção hemática 
saindo pelo mamilo. 

(E) dos pequenos e grandes lábios com edema, secreção 
serosa, purulenta e odor fétido. 
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Questão 40 

A prevenção primária do câncer de mama está relacionada 
ao controle dos fatores de risco reconhecidos e o seu 
rastreamento com o exame de mamografia. Esse 
rastreamento é uma estratégia de saúde pública que tem 
sido adotada em contextos onde a incidência e a 
mortalidade por câncer de mama são elevadas. De acordo 
com o manual do Ministério da Saúde (MS) de 2013, os 
métodos preconizados para o rastreamento de câncer de 
mama na rotina de atenção integral à saúde da mulher na 
população-alvo de 40 a 49 anos deve ser através do exame 
clínico da mama (ECM) com periodicidade: 

 

(A) mensal e, se alterado, mamografia. 

(B) semestral e, se alterado, mamografia. 

(C) bimestral e, se alterado, mamografia. 

(D) trimestral e, se alterado, mamografia. 

(E) anual e, se alterado, mamografia. 

 

Questão 41 

O câncer do colo do útero é caracterizado pela replicação 
desordenada do epitélio de revestimento do órgão, 
comprometendo o tecido subjacente (estroma) e podendo 
invadir estruturas e órgãos contíguos ou à distância. A 
prevenção primária do câncer do colo do útero está 
relacionada à diminuição do risco de contágio do HPV. O 
método de rastreamento do câncer do colo do útero e de 
suas lesões precursoras é o exame citopatológico, que 
pode ser realizado pelo profissional enfermeiro e que, de 
acordo com o manual do MS de 2013, em mulheres que já 
iniciaram a atividade sexual, é recomendado iniciar a 
coleta aos: 

 

(A) 25 anos de idade. 

(B) 35 anos de idade. 

(C) 15 anos de idade. 

(D) 20 anos de idade. 

(E) 30 anos de idade. 

 

Questão 42 

A cesariana é uma via de nascimento de bebês indicada 
quando há algum risco ou problema com a realização de 
um parto normal. Uma boa avaliação de enfermagem, 
antes da cesariana, diminui os riscos de complicações, e 
essa pode ser realizada com alguns passos, tais como: 

 

I. monitorar sinais vitais maternos e fetais. 

II. determinar tipo sanguíneo e o Rh maternos. 

III. identificar as alergias apenas a medicamentos. 

IV. determinar o último horário em que a paciente se 
alimentou ou ingeriu líquido. 

 

Estão corretas: 

 

(A) I, II e III apenas. 

(B) I, II e IV apenas. 

(C) I, II, III e IV. 

(D) III e IV apenas. 

(E) II e III apenas. 

 

Questão 43 

A síndrome anafilática na gestação, anteriormente 
conhecida como embolia por líquido amniótico (ELA), 
consiste na saída do líquido amniótico que contém 
resíduos para dentro da circulação materna, resultando, 
em geral, na deposição de líquidos ou resíduos nas 
arteríolas pulmonares e levando, com rapidez, à angustia 
respiratória, choque, podendo muitas vezes ser fatal, 
apesar de ser rara. Alguns cuidados iniciais devem ser 
realizados o mais rápido possível pela equipe de 
enfermagem, quando a paciente apresentar esse tipo de 
quadro clínico, tais como: 

 

(A) elevação de membros inferiores e incisão em região 
abdominal. 

(B) punção de acesso venoso central e administração de 
bicarbonato de sódio conforme prescrição médica. 

(C) administração de cristaloides líquidos EV conforme 
prescrição médica e auxiliar na intubação 
endotraqueal. 

(D) administração de diuréticos e antibióticos conforme 
prescrição médica. 

(E) aspiração de vias aéreas e massagem abdominal para 
facilitar a expulsão do feto. 
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Questão 44 

A gestação múltipla ou gestação multifetal resulta quando 
dois ou mais fetos estão presentes no útero ao mesmo 
tempo. Comumente acontecem as fecundações de 
gemelares e esta pode ser, por exemplo, do tipo dizigótico, 
que ocorre quando: 

 

(A) 1 (um) óvulo é fertilizado e se divide precocemente na 
gestação desenvolvendo dois embriões. 

(B) 1 (um) óvulo é fertilizado e tardiamente, após a 8ª 
semana de gestão, ocorre uma divisão formando dois 
embriões. 

(C) 3 (três) óvulos separados são fertilizados precocemente 
na gestão desenvolvendo três embriões.  

(D) 2 (dois) óvulos separados são fertilizados, não 
possuindo a mesma constituição genética. 

(E) 2 (dois) óvulos unidos são fertilizados pelo mesmo 
espermatozoide mantendo a mesma constituição 
genética. 

 

Questão 45 

A Rede Cegonha é uma estratégia lançada em 2011 pelo 
governo federal para proporcionar às mulheres saúde, 
qualidade de vida e bem-estar durante a gestação, parto, 
pós-parto e o desenvolvimento da criança até os dois 
primeiros anos de vida. De acordo com o MS a Rede 
Cegonha é estruturada a partir de quatro componentes: 

 

(A) pré-natal, parto e nascimento, puerpério (60 dias após 
o parto) e atenção integral à saúde da gestante e 
sistema logístico que se refere à acomodação da 
gestante durante o parto. 

(B) pré-natal, parto e nascimento, puerpério (40 dias após 
o parto) e atenção integral à saúde do binômio 
mãe/bebê e sistema logístico que se refere `as 
consultas do pré-natal nas redes públicas e privadas. 

(C) pré-natal, parto e nascimento, puerpério (50 dias após 
o parto) e atenção integral à saúde da criança e sistema 
logístico que se refere ao transporte sanitário e 
regulação. 

(D) pré-natal, parto e nascimento, puerpério (38) dias após 
o parto) e atenção integral à saúde da criança e sistema 
logístico que se refere ao cumprimento de todo o 
acompanhamento do pré-natal na atenção básica. 

(E) pré-natal, parto e nascimento, puerpério (28 dias após 
o parto) e atenção integral à saúde da criança e sistema 
logístico que se refere ao transporte sanitário e 
regulação. 

 

Questão 46 

De acordo com a legislação sobre atenção obstétrica e pré-
natal, toda mulher tem direito ao atendimento na 
gravidez, no parto e após o parto e pode contar com a 
Rede Cegonha, uma ação de saúde do SUS que fortalece 
esses direitos. Para melhor conhecimento dessas usuárias, 
o MS possui a Caderneta da Gestante contendo todos os 
direitos que são pertinentes e devem ser garantidos. Em 
relação aos direitos trabalhistas da gestante, é correto 
afirmar que: 

 

(A) a licença maternidade de 120 (cento e vinte) dias é 
direito para toda gestante com carteira assinada. 

(B) a gestante não pode ser demitida enquanto estiver 
grávida nem por justa causa, até 5 meses após o parto. 

(C) até o bebê completar quatro meses, a gestante poderá 
ser dispensada do trabalho todos os dias, por dois 
períodos de meia hora ou um período de uma hora, 
para amamentar. 

(D) licença maternidade de 240 (duzentos e quarenta) dias 
é direito para toda gestante com carteira assinada. 

(E) licença de 90 dias para o pai logo após o nascimento do 
bebê caso a mãe tenha tido uma gestação de risco é 
um direito. 

 

Questão 47 

A escala de APGAR, também conhecida como índice de 
APGAR, é um teste feito no recém-nascido logo após o 
nascimento que avalia o seu estado geral e vitalidade, 
ajudando a identificar se é necessário, qualquer tipo de 
tratamento ou cuidado médico extra depois do 
nascimento. A avaliação pode ser feita pelo enfermeiro e 
deverá ser iniciada 1 (um) minuto após o nascimento e 
repetida em 5 (cinco) minutos após o nascimento cada vez, 
classificando seus indicadores vitais numa escala de 0 a 2. 
Os indicadores utilizados na escala de APGARr são: 

 

(A) frequência cardíaca, temperatura, tonicidade muscular, 
reflexo a estímulos e cor de pele. 

(B) esforço respiratório, pulso, reflexo a estímulos e 
saturação. 

(C) frequência cardíaca, esforço respiratório, tonicidade 
muscular, reflexo a estímulos e cor da pele. 

(D) temperatura, pulso, pressão sanguínea, saturação e 
reflexo a estímulos. 

(E) esforço respiratório, tonicidade muscular, cor de pele, 
temperatura e pressão sanguínea. 
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Questão 48 

Uma das complicações que ocorrem na gravidez se dá pela 
implantação do embrião fora da cavidade uterina, em 98% 
dos casos aproximadamente, por implantação na tuba 
uterina e 2% no ovário, colo, cavidade abdominal ou 
interstício uterino. Nesse tipo de situação, o embrião em 
crescimento, distende excessivamente a tuba, provocando 
necrose e, eventualmente, ruptura. A extrusão do embrião 
para o interior da cavidade peritoneal resulta em 
hemorragia que pode levar ao choque e morte se não 
houver intervenção cirúrgica. O texto se refere à(ao): 

 

(A) abortamento espontâneo. 

(B) gravidez ectópica. 

(C) placenta prévia. 

(D) mola hidatiforme. 

(E) descolamento de placenta. 

 

Questão 49 

As consultas de pré-natal são realizadas tanto por 
médicos(as) quanto por enfermeiros(as). Já os grupos de 
gestantes podem ser realizados por qualquer profissional 
de saúde. É importante que todos os profissionais façam 
parte do cuidado durante o pré-natal, como agente 
comunitário de saúde, técnico de enfermagem, 
enfermeiro, dentista e, se necessário, assistente social, 
psicólogo, fisioterapeuta, entre outros. De acordo com o 
cronograma contido na caderneta da gestante do 
Ministério da Saúde (MS), as consultas de pré-natal devem 
ser realizadas até a: 

 

(A) 24ª semana – mensalmente; da 24ª até a 32ª semana – 
quinzenalmente; da 32ª até a 41ª semana – 
semanalmente.  

(B) 28ª semana – mensalmente; da 28ª até a 38ª semana – 
quinzenalmente; da 38ª até a 41ª semana – 
semanalmente.  

(C) 28ª semana – mensalmente; da 28ª até a 36ª semana – 
quinzenalmente; da 36ª até a 41ª semana – 
semanalmente.  

(D) 24ª semana – mensalmente; da 24ª até a 36ª semana – 
quinzenalmente; da 36ª até a 41ª semana – 
semanalmente. 

(E) 18ª semana – mensalmente; da 18ª até a 26ª semana – 
quinzenalmente; da 26ª até a 41ª semana – 
semanalmente.  

 

Questão 50 

É importante ressaltar que as atribuições dos profissionais 
da saúde são de grande valia durante todo o período do 
pré-natal, desde a territorialização, mapeamento da área 
de atuação da equipe, identificação das gestantes, 
atualização contínua de informações e a realização do 
cuidado em saúde prioritariamente no âmbito da unidade 
de saúde, do domicílio e dos demais espaços comunitários 
(escolas, associações, entre outros). De acordo com o 
Manual da Atenção ao Pré-Natal de Baixo Risco do MS de 
2013, é competência do enfermeiro como membro da 
equipe de atenção: 

 

I. orientar as mulheres e suas famílias sobre a 
importância do pré-natal, da amamentação e da 
vacinação.  

II. prescrever medicamentos padronizados para o 
programa de pré-natal. 

III. realizar a consulta de pré-natal de gestação de baixo 
risco intercalada com a presença do(a) médico(a). 

IV. solicitar exames complementares de acordo com o 
protocolo local de pré-natal. 

 

Estão corretas: 

 

(A) I, II e III apenas. 

(B) I, III e IV apenas. 

(C) I e III apenas. 

(D) I, II, III e IV. 

(E) II e IV apenas. 
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Questão 51 

A Política Nacional de Atenção Básica (PNAB) veio com 
inflexões importantes, principalmente no modelo de 
atenção e na gestão do trabalho em saúde nos municípios 
ocorrendo de modo articulado à introdução dos 
mecanismos de financiamento que desempenharam papel 
indutor na sua adoção como eixo estruturante da 
organização das ações e serviços de saúde. A respeito da 
PNAB julgue as afirmações a seguir: 

 

I. É de responsabilidade comum a todas as esferas de 
governo contribuir para a reorientação do modelo de 
atenção e de gestão com base nos princípios e nas 
diretrizes contidas nesta portaria. 

II. É de responsabilidade de a União definir e rever 
periodicamente, de forma pactuada, na Comissão 
Intergestores Tripartite (CIT), as diretrizes da Política 
Nacional de Atenção Básica. 

III. Os Estados e o Distrito Federal são corresponsáveis 
pelo monitoramento das ações de Atenção Básica nos 
municípios. 

IV. Estimular a participação popular e o controle social é 
de total responsabilidade apenas do poder executivo. 

 

Estão corretas: 

 

(A) I, III e IV apenas. 

(B) II, III e IV apenas. 

(C) I e II apenas. 

(D) I, II e III apenas. 

(E) I, II, III e IV. 

 

Questão 52 

X compreende todos os mecanismos de deliberação e de 
gestão compartilhados, com ênfase no controle social, 
valorizando e fortalecendo os mecanismos instituídos 
para controle social no SUS, incluindo os Conselhos e as 
Conferências de Saúde, instrumentos essenciais na 
formulação da Política Estadual e Municipal de Saúde, e 
firmar pactos com as demais esferas de governo. X se 
refere à(ao): 

 

(A) Fundação Nacional de Saúde. 

(B) Sistema de Auditoria do SUS. 

(C) Conselho Regional de Saúde. 

(D) Conferência Federativa de Saúde. 

(E) Gestão Participativa em Saúde. 

 

Questão 53 

A Atenção Básica (AB) possui um sistema de financiamento 
que deve ser tripartite e com detalhamento apresentado 
pelo Plano Municipal de Saúde garantido nos instrumentos 
especificados nos Planos Nacional, Estadual e Municipal de 
gestão do SUS. Os repasses dos recursos da AB aos 
municípios são efetuados em conta aberta 
especificamente para este fim, de acordo com a 
normatização geral de transferências de recursos fundo a 
fundo do Ministério da Saúde, cujo objetivo é facilitar o 
acompanhamento pelos Conselhos de Saúde no âmbito 
dos municípios, dos estados e do Distrito Federal. Uma das 
composições para o financiamento federal das ações de 
Atenção Básica é o recurso per capita que será transferido 
mensalmente, de forma regular e automática, do Fundo 
Nacional de Saúde aos: 

 

(A) Fundos Municipais de Saúde e do Distrito Federal com 
base num valor multiplicado pela população do 
Município. 

(B) Fundos Estaduais de Saúde com base num valor 
multiplicado pela população do Estado. 

(C) Fundos Municipais de Saúde e do Distrito Federal com 
base num valor triplicado pela população dos 
Municípios que compõe o Estado. 

(D) Fundos do Distrito Federal e dos Municípios com base 
num valor multiplicado pela população do Estado e dos 
municípios de fronteira. 

(E) Fundos Municipais de Saúde e dos Estados com base 
num valor calculado por famílias cadastradas no PNAB 
e pela população do Município. 
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Questão 54 

A Estratégia Saúde da Família (ESF) busca promover a 
qualidade de vida da população brasileira e intervir nos 
fatores que colocam a saúde em risco, como falta de 
atividade física, má alimentação, uso de tabaco, dentre 
outros. Dentro da ESF, temos os Núcleos de Apoio à Saúde 
da Família (NASF) criados pelo Ministério da Saúde (MS) 
com o objetivo de apoiar a consolidação da Atenção Básica 
no Brasil, ampliando as ofertas de saúde na rede de 
serviços. De acordo com o MS as modalidades de NASF 
hoje são: 

 

(A) NASF 1 

(B) NASF 2 

(C) NASF 3 

 

Cada um destes possui o número de equipes vinculadas 
que podem ser: 

 

(  ) 1 a 2 eSF e/ou eAB para populações específicas.  

(  ) 3 a 4 eSF e/ou eAB para populações específicas. 

(  ) 5 a 9 eSF e/ou eAB para populações específicas.  

 

A sequência correta, de cima para baixo, para o tipo de 
NASF e o número de equipes vinculadas é: 

 

(A) A, B, C. 

(B) C, B, A. 

(C) C, A, B. 

(D) A, C, B. 

(E) B, A, C. 

 

Questão 55 

O Ministério da Saúde (MS), recomenda que as Unidades 
Básicas de Saúde tenham seu funcionamento com carga 
horária mínima de 40 horas/semanais, no mínimo 5 (cinco) 
dias da semana e nos 12 meses do ano, possibilitando um 
melhor acesso a toda população. Há possibilidade de 
horários alternativos de funcionamento desde que 
pactuados através das instâncias de participação social, de 
modo que atendam expressamente a necessidade da 
população, observando, sempre que possível, a carga 
horária mínima descrita acima. Como forma de garantir a 
coordenação do cuidado, ampliando o acesso e 
resolutividade das equipes que atuam na Atenção Básica, 
recomenda-se que a população adscrita por equipe de 
Atenção Básica (eAB) e de Saúde da Família (eSF) seja de: 

 

(A) 3.000 a 4.500 pessoas. 

(B) 2.500 a 4.500 pessoas. 

(C) 2.000 a 3.500 pessoas. 

(D) 2.500 a 5.000 pessoas. 

(E) 3.500 a 5.500 pessoas. 

 

Questão 56 

Uma das formas de controle social no SUS é realizada 
através do Departamento Nacional de Auditoria do SUS 
(Denasus), vinculado à Secretaria de Gestão Estratégica e 
Participativa (SGEP). O Denasus é a unidade do Ministério 
da Saúde competente para realizar atividade de auditoria 
para verificar a adequação das ações e serviços públicos 
de saúde e a sua regularidade quanto aos aspectos 
técnico-científicos, contábeis, financeiros e patrimoniais 
da aplicação dos recursos do SUS, sendo o órgão central 
do Sistema Nacional de Auditoria (SNA). No plano federal, 
compete ao SNA: 

 

(A) os serviços de saúde sob sua gestão, sejam públicos ou 
privados, contratados ou conveniados. 

(B) as ações, métodos e instrumentos implementados 
pelos órgãos municipais de controle, avaliação e 
auditoria. 

(C) as ações e serviços previstos no plano estadual de 
saúde. 

(D) as ações, métodos e instrumentos implementados pelo 
órgão estadual de controle, avaliação e auditoria. 

(E) os serviços desenvolvidos por consórcio intermunicipal 
ao qual esteja o município associado. 

 

Questão 57 

Em relação ao exercício profissional de enfermagem, 
julgue as afirmativas a seguir: 

 

I. Enfermeiro e técnico de enfermagem poderão como 
membros da equipe participar do planejamento, 
organização, coordenação, execução e avaliação dos 
serviços da assistência de enfermagem. 

II. Cabe ao técnico de enfermagem especialmente 
participar da orientação e supervisão do trabalho de 
enfermagem em grau auxiliar. 

III. O auxiliar de enfermagem pode exercer as atividades 
de nível médio, de natureza repetitiva, envolvendo 
serviços auxiliares de enfermagem sob supervisão. 

IV. É de competência privativa do enfermeiro consultoria, 
auditoria e emissão de parecer sobre matéria de 
enfermagem. 

 

Estão corretas: 

 

(A) I, II, III e IV. 

(B) II e III apenas. 

(C) I, III e IV apenas. 

(D) I e III apenas. 

(E) II, III e IV apenas. 

 



PREFEITURA DE JARU - SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAÇÃO, PLANEJAMENTO E FAZENDA  IBADE 

 

Enfermeiro Obstetra  Tipo  T – Página 16 

 

Questão 58 

De acordo com a Resolução COFEN 564/2017, recorrer ao 
Conselho Regional de Enfermagem, de forma 
fundamentada, quando impedido de cumprir o presente 
Código, a Legislação do Exercício Profissional e as 
Resoluções, Decisões e Pareceres Normativos emanados 
pelo Sistema Cofen/Conselhos Regionais de Enfermagem, 
é um (a): 

 

(A) direito. 

(B) dever. 

(C) proibição. 

(D) obrigação. 

(E) competência. 

 

Questão 59 

Em situações que o profissional de enfermagem deva ser 
penalizado por alguma ação, omissão ou conivência que 
implique em desobediência e/ou inobservância às 
disposições do Código de Ética dos Profissionais de 
Enfermagem, o Sistema Cofen/Conselhos Regionais de 
Enfermagem, conforme o que determina o art. 18, da Lei 
n° 5.905, de 12 de julho de 1973, poderá, de acordo com a 
infração cometida, aplicar advertência verbal, multa, 
censura, suspensão do exercício profissional e cassação do 
direito ao exercício profissional. Em casos que o 
profissional de enfermagem seja penalizado por 
suspensão, ele sofrerá a pena de proibição do seu exercício 
profissional por um período de até: 

 

(A) 120 (cento e vinte) dias e será divulgada nas 
publicações oficiais do Sistema Cofen e em jornais de 
grande circulação e comunicada aos órgãos 
empregadores. 

(B) 90 (noventa) dias e será divulgada nas publicações 
oficiais do Sistema Cofen e em jornais de grande 
circulação e comunicada aos órgãos empregadores. 

(C) 180 (cento e oitenta) dias e será divulgada nas 
publicações oficiais do Sistema Cofen e em jornais de 
grande circulação e comunicada aos órgãos 
empregadores. 

(D) 45 (quarenta e cinco) dias e será divulgada nas 
publicações oficiais do Sistema Cofen e em jornais de 
grande circulação e comunicada aos órgãos 
empregadores. 

(E) 60 (sessenta) dias e será divulgada nas publicações 
oficiais do Sistema Cofen e em jornais de grande 
circulação e comunicada aos órgãos empregadores. 

 

Questão 60 

A informação é fundamental para o desenvolvimento da 
vigilância, daí a clássica expressão “informação para ação”. 
Por sua vez, um bom sistema de informações depende da 
periodicidade do fluxo de fornecimento dos dados e do 
criterioso preenchimento dos instrumentos de coleta. A 
coleta de dados ocorre em todos os níveis (municipal, 
estadual e federal) de atuação do sistema de saúde. A 
força e valor da informação depende da qualidade e 
fidedignidade com que a mesma é gerada. De acordo com 
o manual do MS sobre doenças infecciosas e parasitárias, 
os tipos de dados que são utilizados para a vigilância 
epidemiológica e realização da investigação 
epidemiológica, são: 

 

I. morbidade. 

II. dados demográficos e ambientais. 

III. notificações de surtos. 

IV. natalidade. 

 

Estão corretas, apenas: 

 

(A) III e IV. 

(B) I e III. 

(C) I, II e III. 

(D) II, III e IV. 

(E) I, III e IV. 

 


