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INSTRUÇÕES 

 

1. Confira se os dados impressos acima, que identificam esta prova, estão corretos. 
2.  O caderno de prova deverá conter 40 (quarenta) questões de múltipla escolha. 
3. A duração da prova com início às 09:00 horas e término às 12:00 horas, incluindo o 

preenchimento do Cartão-Resposta. 
4. A interpretação das questões é parte integrante da prova, não sendo, portanto, permitidas 

perguntas aos Fiscais. 
5. A prova é INDIVIDUAL, sendo vetada a comunicação entre os candidatos durante sua 

realização. 
6. Será eliminado o candidato que utilizar material de consulta ou qualquer sistema de 

comunicação. 
7.  Em cada questão, há somente uma resposta correta. 
8. Não copie as respostas para comparar com o resultado, pois a ordem das alternativas 

publicadas poderá ser diferente da apresentada neste caderno de provas. 
9. O caderno de prova deverá ser entregue para o Fiscal, juntamente com o Cartão-Resposta. 
10. Ao receber seu Cartão-Resposta, aja da seguinte forma: 

a) verifique se os dados pré-impressos estão corretos; 
b) assine no local indicado; 
c) marque no espaço correspondente, com caneta esferográfica, escrita normal, tinta azul 

ou preta o campo correspondente à alternativa que considera correta em cada questão; 
d) não o amasse, nem dobre. 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 
PROGRAMAS DE RESIDÊNCIA MULTIPROFISSIONAL EM URGÊNCIA E EMERGÊNCIA 

ENFERMAGEM  
 

 

 

QUESTÕES GERAIS 

 

1. São princípios e diretrizes do Sistema Único de Saúde (SUS): 

 

I - assistência às pessoas por intermédio de ações de promoção, proteção e recuperação da saúde, 

com a realização integrada das ações assistenciais e das atividades preventivas. 

II - integralidade de assistência, entendida como a igualdade da assistência à saúde, sem 

preconceitos ou privilégios de qualquer espécie. 

III - direito à informação, às pessoas assistidas, sobre sua saúde. 

IV - definição das instâncias e mecanismos de controle, avaliação e de fiscalização das ações e 

serviços de saúde; 

V - participação da comunidade. 

 

Estão corretas: 

a) apenas I, II, III e V. 

b) apenas I, II e V. 

c) Apenas III e V. 

d) Todas as afirmativas estão corretas. 

 

2. Sobre o disposto na Lei nº 8.142, de 28 de dezembro de 1990, é correto afirmar: 

 

a) O Conselho de Saúde, em caráter permanente e deliberativo, órgão colegiado composto por 

representantes do governo, prestadores de serviço, profissionais de saúde e usuários, atua na 

formulação de estratégias e no controle da execução da política de saúde na instância 

correspondente, inclusive nos aspectos econômicos e financeiros. 

b) A Conferência de Saúde reunir-se-á a cada dois anos com a representação dos vários segmentos 

sociais, para avaliar a situação de saúde e propor as diretrizes para a formulação da política de saúde 

nos níveis correspondentes. 

c) O Conselho Nacional de Secretários de Saúde (CONASS) e o Conselho Nacional de Secretários 

Municipais de Saúde (CONASEMS) não terão representação no Conselho Nacional de Saúde. 

d) As Conferências de Saúde e os Conselhos de Saúde terão sua organização e normas de 

funcionamento definidas em regimento aprovado pelo Conselho Nacional de Saúde. 

 

 



 

3. Com relação ao Projeto Terapêutico Singular (PTS), de acordo com a Política Nacional de 

Humanização (2010), assinale a alternativa correta: 

 

a) É um instrumento de organização e sistematização do cuidado construído exclusivamente pela 

equipe de enfermagem e psicologia, considerando singularidades do sujeito e a complexidade de 

cada caso.  

b) PTS é um conjunto de propostas de condutas terapêuticas, articuladas, para um sujeito individual, 

resultado da discussão coletiva de uma equipe de enfermeiros e psicólogos. A proposta é focada 

no indivíduo, não sendo possível uma abrangência coletiva.  

c) As tarefas devem estar de acordo com a intensidade e a qualidade do vínculo construído com o 

usuário, ou seja, os profissionais que tenham vínculos mais amplos devem assumir mais 

responsabilidade na coordenação do PTS.   

d) A construção de contratos/projetos terapêuticos entre sujeitos não pode ser entendida, por outro 

lado, como ação que não deriva de embate produzido na tensa relação que se estabelece entre 

sujeitos que ocupam distintas posições nas relações de saúde, ou seja, usuários e trabalhadores 

da saúde. 

 
4. De acordo com a Portaria nº 2.436 de 21 de setembro de 2021, que aprova a Política Nacional de 

Atenção Básica, no Capítulo I no artigo 7º– São responsabilidades comuns a todas as esferas do 

governo:  

 

I. Articulação com o subsistema Indígena nas ações de Educação Permanente e gestão da rede 

assistencial.  

II. Desenvolver as ações de assistência farmacêutica e do uso racional de medicamentos, garantindo 

a disponibilidade e acesso a medicamentos e insumos em conformidade com a RENAME, os 

protocolos clínicos e diretrizes terapêuticas, e com a relação específica complementar estadual, 

municipal, da união, ou do distrito federal de medicamentos nos pontos de atenção, visando a 

integralidade do cuidado. 

III. Garantir, de forma tripartite, dispositivos para transporte em saúde, compreendendo as equipes, 

pessoas para realização de procedimentos eletivos, exames, dentre outros, buscando assegurar a 

resolutividade e a integralidade do cuidado na Rede de Atenção à Saúde, conforme necessidade do 

território e planejamento de saúde. 

 

Estão corretas as seguintes afirmativas: 

a) Apenas I. 

b) Apenas I e II. 

c) Apenas II e III. 

d) I, II e III. 

 



 

5. A Política Nacional de Atenção Básica (PNAB) é resultado da experiência acumulada por um 

conjunto de atores envolvidos historicamente com o desenvolvimento e a consolidação do Sistema 

Único de Saúde (SUS), como movimentos sociais, população, trabalhadores e gestores das três 

esferas de governo. Quanto à infraestrutura, ambiência e funcionamento da atenção básica, assinale 

nas sentenças abaixo V para afirmativa Verdadeira e F para Falsa: 

 

(  ) A infraestrutura de uma UBS deve estar adequada ao quantitativo de população adscrita e suas 

especificidades, bem como aos processos de trabalho das equipes e à atenção à saúde dos 

usuários.  

(  ) A ambiência de uma UBS refere-se a pactuação de fluxos e protocolos, apoio matricial presencial 

e/ou a distância, entre outros. 

(  ) Para um ambiente adequado em uma UBS, existem componentes que atuam como modificadores 

e qualificadores do espaço, recomenda-se contemplar: recepção sem grades (para não intimidar ou 

dificultar a comunicação e também garantir privacidade à pessoa), identificação dos serviços 

existentes, escala dos profissionais, horários de funcionamento e sinalização de fluxos, conforto 

térmico e acústico, e espaços adaptados para as pessoas com deficiência em conformidade com as 

normativas vigentes. 

 

Assinale a alternativa que apresenta a sequência correta: 

a) V,V,V. 

b) V,F,V. 

c) F,V,V. 

d) V,V,F. 

 

6. São estratégias prioritárias de implementação de ações sobre os determinantes sociais, EXCETO: 

 

a) Governança para o enfrentamento das causas mais profundas das iniquidades em saúde. 

b) Promoção da participação. 

c) O papel do setor social, incluindo os programas e políticas públicas, na redução das iniquidades 

sociais. 

d) Monitoramento do progresso: medir e analisar para informar as políticas sobre determinantes 

sociais. 

 

7. De acordo com a Política Nacional de Vigilância em Saúde (PNVS), no que diz respeito às 

condições para se obter sucesso na implementação de ações intersetoriais, assinale a alternativa 

correta: 

 

a) Assegurar a participação exclusivamente dos profissionais de saúde; educar e conscientizar os 

profissionais a respeito dos determinantes da saúde e da ação intersetorial. 



 

b) Investir em processos de construção de alianças trabalhando em conjunto, mesmo que culmine em 

divergência, durante a fase de planejamento. 

c) Enfatizar valores, interesses e objetivos compartilhados entre parceiros atuais e parceiros em 

potencial. 

d) Engajar parceiros importantes no final do processo: ser exclusivo.  

 

8. Sobre a rede de atenção às urgências, reformulada por meio da Portaria nº 1.600, de 7 de julho de 

2011, é correto afirmar: 

 

I. Entre os serviços que compõem a Rede de Atenção às Urgências estão: Promoção, Prevenção e 

Vigilância à Saúde; Atenção Básica em Saúde e Serviço de Atendimento Móvel de Urgência (SAMU 

192) e suas Centrais de Regulação Médica das Urgências. 

II. Entre as diretrizes da Rede de Atenção às Urgências está a articulação e integração dos diversos 

serviços e equipamentos de saúde, constituindo redes de saúde com conectividade entre os 

diferentes pontos de atenção. 

III. A Atenção Domiciliar não faz parte da Rede de Atenção às Urgências, sendo um dos 

componentes da Política Nacional da Atenção Básica. 

 

Estão corretas: 

a) apenas I. 

b) apenas I e II. 

c) Apenas II e III. 

d) Todas as afirmativas estão corretas. 

 

9. Sobre os princípios da Bioética, assinale a alternativa INCORRETA: 

 

a) Para que o respeito pela Autonomia das pessoas seja possível, duas condições são fundamentais: 

liberdade e informação. Isso significa que, em um primeiro momento, a pessoa deve ser livre para 

decidir. Para isso, ela deve estar livre de pressões externas, pois qualquer tipo de pressão ou 

subordinação dificulta a expressão da autonomia. Com relação à informação, a correta informação 

das pessoas possibilita o estabelecimento de uma relação terapêutica. 

b) Com relação à Beneficência e a Não Maleficência, sempre que o profissional propuser um 

tratamento a um paciente, ele deverá reconhecer a dignidade do paciente e considerá-lo em sua 

totalidade (todas as dimensões do ser humano devem ser consideradas: física, psicológica, social, 

espiritual), visando oferecer o melhor tratamento. 

c) Quanto ao princípio da Justiça, costuma-se acrescentar outro conceito a este: o conceito de 

equidade que representa dar a cada pessoa o que lhe é devido segundo suas necessidades, isto é, 

incorpora-se a idéia de que as pessoas são diferentes e que, dessa forma, também são diferentes as 

suas necessidades. 



 

d) Os profissionais de saúde que se baseiam na postura paternalista são aqueles que respeitam a 

autonomia de seus pacientes e que permitem que o paciente manifeste sua vontade. 

 

10. Sobre a RDC nº 36, de 25 de julho de 2013, que institui ações para a segurança do paciente em 

serviços de saúde e dá outras providências, é correto afirmar: 

 

a) Esta Resolução se aplica aos serviços de saúde, sejam eles públicos, privados, filantrópicos, civis 

ou militares, incluindo aqueles que exercem ações de ensino e pesquisa.  

b) A cultura da segurança se refere à totalidade das ações sistemáticas necessárias para garantir que 

os serviços prestados estejam dentro dos padrões de qualidade exigidos para os fins a que se 

propõem. 

c) A segurança cirúrgica e a prevenção de quedas dos pacientes não devem ser abordadas no Plano 

de Segurança do Paciente em Serviços de Saúde, elaborado pelo Núcleo de Segurança do Paciente. 

d) Compete à ANVISA, em articulação com o Sistema Nacional de Vigilância Sanitária, manter sob 

sua guarda e disponibilizar às autoridades sanitárias, quando requisitado, as notificações de eventos 

adversos. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

QUESTÕES ESPECÍFICAS 

 

 

11. De acordo com o Decreto nº 94.406 de 8 de junho de 1987, que regulamenta a Lei nº 7.498, de 

25 de junho de 1986, que dispõe sobre o exercício da enfermagem, e dá outras providências, é 

atividade privativa do enfermeiro: 

 

a) A prevenção e no controle sistemático da infecção hospitalar. 

b) Aplicar oxigenoterapia, nebulização, enteroclisma, enema e calor ou frio. 

c) Assistir ao parto normal, inclusive em domicílio. 

d) Cuidados diretos de enfermagem a pacientes graves com risco de vida; 

 

12. Leia o caso abaixo: 

 

Um técnico de enfermagem é contratado por um laboratório de análises clínicas para realizar coletas 

de sangue. A instituição não possui enfermeira no corpo clínico. Durante a primeira coleta ele sofre 

um acidente com material perfuro cortante e a equipe do laboratório descobre que o técnico não 

possuía experiência profissional neste tipo de atividade. Este fato é denunciado ao Conselho 

Regional de Enfermagem que notifica o responsável pela instituição quanto aos itens que dispõe 

sobre o exercício da enfermagem. 

 

Com relação à Lei do Exercício Profissional de Enfermagem, assinale a alternativa INCORRETA: 

 

a) Ao Enfermeiro cabe a organização e direção dos serviços de enfermagem e de suas atividades 

técnicas e auxiliares nas empresas prestadoras desses serviços. 

b) Ao técnico de enfermagem cabe executar atividades de assistência de enfermagem, excetuadas 

as privativas do enfermeiro.  

c) As atividades relacionadas ao Auxiliar e Técnico de Enfermagem poderão ser exercidas sob 

supervisão, orientação e direção de Enfermeiro quanto estiverem lotados em serviços de saúde. 

Quando se tratar de atividades realizadas em domicílio ou fora do ambiente de saúde, auxiliares e 

técnicos podem exercer suas atividades sem supervisão do enfermeiro.  

d) Ao Enfermeiro cabe a participação nos programas de treinamento e aprimoramento de pessoal de 

saúde, particularmente nos programas de educação continuada. 

 

13. O Processo de Enfermagem deve ser realizado em todos os ambientes, públicos ou privados, em 

que ocorre o cuidado profissional de Enfermagem. Sobre o Processo de Enfermagem, é 

INCORRETO afirmar: 

 



 

a) A Coleta de Dados de Enfermagem (ou Histórico de Enfermagem) tem por finalidade a obtenção 

de informações sobre a pessoa, família ou coletividade humana e sobre suas respostas em um dado 

momento do processo saúde e doença. 

b) O Planejamento de Enfermagem consiste na verificação de mudanças nas respostas da pessoa, 

família ou coletividade humana em um dado momento do processo saúde doença, para determinar se 

as ações ou intervenções de enfermagem alcançaram o resultado esperado. 

c) O Diagnóstico de Enfermagem compreende o processo de interpretação e agrupamento dos dados 

coletados e representa as respostas da pessoa, família ou coletividade humana em um dado 

momento do processo saúde e doença.  

d) O Diagnóstico de Enfermagem é a base para a seleção das ações ou intervenções com as quais 

se objetiva alcançar os resultados esperados. 

 

14. Sobre a Resolução nº 358/2009, analise as afirmativas abaixo: 

 

I. A execução do Processo de Enfermagem deve ser registrada formalmente, envolvendo um resumo 

dos dados coletados; os diagnósticos de enfermagem; as ações ou intervenções de enfermagem 

realizadas face aos diagnósticos de enfermagem; e os resultados alcançados. 

II. O Processo de Enfermagem deve estar baseado num suporte teórico que oriente a coleta de 

dados, o estabelecimento de diagnósticos de enfermagem e o planejamento das ações ou 

intervenções de enfermagem; e que forneça a base para a avaliação dos resultados de enfermagem 

alcançados. 

III. O Técnico e o Auxiliar de Enfermagem não participam da execução do Processo de Enfermagem. 

 

Estão corretas: 

a) Apenas I. 

b) Apenas II. 

c) Apenas III. 

d) Apenas I e II. 

 

15. Sobre o Código de Ética dos Profissionais de Enfermagem, analise as afirmativas abaixo:  

 

I. Participar da prática multiprofissional, interdisciplinar e transdisciplinar com responsabilidade, 

autonomia e liberdade, observando os preceitos éticos e legais da profissão. 

II. Registrar no prontuário e em outros documentos as informações inerentes e indispensáveis ao 

processo de cuidar de forma clara, objetiva, cronológica, legível, completa e sem rasuras.  

III. Prestar serviços que, por sua natureza, competem a outro profissional, exceto em caso de 

emergência, ou que estiverem expressamente autorizados na legislação vigente. 

 

 



 

Assinale a alternativa correta: 

a) A afirmativa I se refere a um direito do profissional; enquanto as afirmativas II e III se referem 

aos deveres. 

b) As afirmativas I e II tratam-se de deveres dos profissionais; enquanto que a afirmativa III trata-

se de uma proibição. 

c) A afirmativa I se refere a um direito do profissional; a afirmativa II a um dever; e a afirmativa III 

a uma proibição. 

d) A afirmativa I se refere a um dever do profissional; a afirmativa II se refere a um direito; e a 

afirmativa III se refere a uma proibição.  

 

16. No Paraná, em 2014, as causas mais frequentes de internação hospitalar de idosos, de acordo 

com Capítulos CID10, foram as: 

 

a) Doenças endócrinas. 

b) Doenças do aparelho circulatório. 

c) Doenças oftalmológicas. 

d) Ansiedade e depressão. 

 

17. Com relação à condição de sarcopenia em idosos e a medida da circunferência de panturrilha 

(CP), assinale a alternativa correta: 

 

a) CP menor que 29 cm é indicativo de sarcopenia. 

b) CP menor que 31 cm é indicativo de sarcopenia. 

c) CP menor que 41 cm é indicativo de sarcopenia. 

d) CP menor que 39 cm é indicativo de sarcopenia. 

 

18. Leia as sentenças abaixo e assinale V para Verdadeiro e F para Falso: 

 

(  ) A população idosa é heterogênea e tem características e necessidades de cuidados específicos. 

(    ) A senescência trata do envelhecimento patológico. 

(   ) Polipatologia, poli-incapacidades e polifarmácia são comuns no idoso e constituem um dos 

principais fatores de risco para a iatrogenia. 

(   ) A autonomia é a capacidade individual de executar algo com os próprios meios, sem a ajuda de 

outra pessoa. 

 

Assinale a alternativa que apresenta a sequência correta de cima para baixo: 

a) V,V,F,F. 

b) F,V,F,V. 

c) V,F,V,F. 



 

d) V,F,V,V. 

 

19. Com relação à incontinência urinária (IU) em idosos, associe o tipo de IU com sua respectiva 

sintomatologia clínica: 

 

Tipo de IU: 

I - IU funcional 

II - IU mista 

III - IU de urgência (bexiga hiperativa) 

 

Sintomatologia Clínica: 

(   ) etiologia multifatorial. Muitas idosas apresentam hiperatividade do músculo detrusor e ao mesmo 

tempo evidências clínicas de IU de esforço, por exemplo. 

(  ) é a causa mais comum em idosos. Ocorre por contrações não inibidas da bexiga pela 

hiperatividade do detrusor, músculo interno na bexiga. Esse mecanismo pode ser causado por 

condições locais como uretrite, tumores e litíase, ou por alterações no SNC, como AVC, demência e 

parkinsonismo. 

(  ) não há comprometimento dos mecanismos controladores da micção. A perda involuntária da urina 

ocorre por incapacidade de chegar ao banheiro devido a limitações físicas, décit cognitivo, alterações 

psicológicas ou barreiras ambientais. Suas causas mais comuns são: demência grave, imobilidade, 

ataduras e depressão. 

 

Assinale a alternativa que apresenta a sequência correta de cima para baixo: 

a) I,II,III. 

b) II,III,I. 

c) III,II,I. 

d) I,III,II. 

 

20. O teste de Fagerstrom é aplicado em gestantes para avaliar a seguinte condição: 

 

a) Grau de dependência ao etilismo; 

b) Grau de dependência à nicotina; 

c) Grau de dependência às drogas ilícitas; 

d) Grau de dependência quanto a funcionalidade global. 

 

 

 

 



 

21. Com relação ao Descolamento Prematuro da Placenta (DPP) e a classificação de Sher, assinale 

o grau com sua respectiva descrição: 

 

I – Grau 1. 

II – Grau 2. 

III – Grau 3. 

 

(   ) Presença de taquicardia materna e alterações posturais da pressão arterial. Alterações iniciais da 

coagulação com queda dos níveis de fibrinogênio. 

(    ) Sangramento genital discreto ausência de hipertonia uterina significativa. 

(    ) Sangramento genital importante com hipertonia uterina. Hipotensão arterial materna. 

 

Assinale a alternativa que apresenta a sequência correta: 

a) II, I, III. 

b) I,II,III. 

c) III,II,I. 

d) III,I,II. 

 

22. Considerando a consulta puerperal, assinale a alternativa correta: 

 

a) Garantir, no mínimo, 01 consulta de puerpério a ser realizada até 40 dias da data do nascimento. 

b) Garantir, no mínimo, duas consultas de puerpério, sendo a primeira, entre 7 a 10 dias após o parto 

e a segunda, até 30 após o parto, preferencialmente associada à consulta de puericultura. 

c) Garantir, no mínimo, três consultas de puerpério, sendo a primeira, entre 7 a 10 dias após o parto, 

a segunda, até 20 após o parto e a terceira até 30 após o parto, preferencialmente associada à 

consulta de puericultura. 

d) Não há necessidade da consulta puerperal, pois a mãe será atendida junto com o bebê durante a 

consulta de puericultura. 

 

23. Para fins da Política Nacional de Atenção Integral à Saúde da Criança - (PNAISC), considera-se:  

 

a) primeira infância: pessoa na faixa etária de 1 (um) a 6 (seis) anos, ou seja, de 1 (um) a 72 (setenta 

e dois) meses. 

b) criança: pessoa na faixa etária de 0 (zero) a 9 (nove) anos, ou seja, de 0 (zero) a 120 (cento e 

vinte) meses. 

c) primeira infância: pessoa na faixa etária de 0 (zero) a 12 (doze anos) anos, ou seja, de 0 (zero) a 

144 (cento e quarenta e quatro) meses. 

d) criança: pessoa na faixa etária de 12 (doze) a 18 (dezoito) anos, ou seja, de 12(doze) a 216 

(duzentos e dezesseis) meses. 



 

24. São poucas as situações em que pode haver indicação médica para a substituição parcial ou total 

do leite materno. Leia as alternativas abaixo e assinale a que apresenta uma contraindicação para a 

amamentação: 

 

a) Mães infectadas pelo HTLV1 e HTLV2 (vírus linfotrópico humano de linfócitos T). 

b) Mães que apresentem intolerância a lactose. 

c) Mães em estado febril ou com diagnóstico de infecção de vias aéreas. 

d) Mães tabagistas.  

 

25. São ações estratégicas do eixo de atenção humanizada e qualificada à gestação, ao parto, ao 

nascimento e ao recém-nascido, EXCETO: 

 

a) a prevenção da transmissão vertical do HIV e da sífilis. 

b) a atenção humanizada e qualificada ao parto e ao recém nascido no momento do nascimento, com 

capacitação apenas dos profissionais de enfermagem para prevenção da asfixia neonatal. 

c) a qualificação da atenção neonatal na rede de saúde materna, neonatal e infantil, com especial 

atenção aos recém-nascidos graves ou potencialmente graves, internados em Unidade Neonatal, 

com cuidado progressivo entre a Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN), a Unidade de 

Cuidado Intermediário Neonatal Convencional (UCINCo) e a Unidade de Cuidado Intermediário 

Neonatal Canguru (UCINCa). 

d) a atenção humanizada ao recém-nascido prematuro e de baixo peso, com a utilização do "Método 

Canguru". 

 

26. Com relação à Vacina Rotavírus humano G1P [8] (atenuada) – VRH assinale a alternativa 

correta: 

 

a) Administrar dose única aos 2 (dois) meses de idade. 

b) Crianças com histórico de invaginação intestinal ou com malformação congênita não corrigida do 

trato gastrointestinal podem receber a vacina. 

c) Se a criança regurgitar, cuspir ou vomitar após a vacinação, não repetir a dose. 

d) Crianças com imunodepressão nunca deverão ser vacinadas com VRH.  

 

27. Com relação à vacina Tríplice Viral –VTV, assinale a alternativa INCORRETA: 

 

a) Trabalhadores da saúde independentemente da idade devem receber 4 (quatro) doses de tríplice 

viral, conforme situação vacinal encontrada, observando o intervalo mínimo de 30 dias entre as 

doses. Deve-se considerar vacinado o trabalhador da saúde que comprovar 4 (quatro) doses de 

vacina tríplice viral. 



 

b) A vacina tetra viral está disponível na rotina de vacinação para crianças com idade entre 15 meses 

e 4 (quatro) anos 11 meses e 29 dias. 

c) Pessoas de 5 (cinco) a 29 anos de idade não vacinadas ou com esquema incompleto devem 

receber ou completar o esquema de duas doses de tríplice viral, conforme situação encontrada, 

considerando o intervalo mínimo de 30 dias entre as doses. Deve-se considerar vacinada a pessoa 

que comprovar 2 (duas) doses de vacina contendo os componentes sarampo, caxumba e rubéola 

(tríplice viral ou tetraviral). 

d) Pessoas de 30 a 59 anos de idade não vacinadas devem receber uma dose de tríplice viral. Deve-

se considerar vacinada contra o sarampo a pessoa que comprovar 1 (uma) dose de vacina contendo 

o componente sarampo (monovalente, dupla viral ou tríplice viral). 

 

28. Quanto a Vacina adsorvida difteria, tétano e pertussis (acelular) tipo adulto – dTpa, assinale a 

alternativa correta: 

 

a) Gestante NÃO vacinada previamente, administrar dose única de vacina contendo toxoide tetânico 

e diftérico. 

b) Gestante vacinada com 1 (uma) dose de dT, administrar 1 (uma) dose de dT em qualquer 

momento da gestação e 1 (uma) dose de dTpa a partir vigésima semana de gestação com intervalo 

de 60 dias entre as doses, mínimo de 30 dias. 

c) Gestante vacinada com 3 (três) doses de dT, não necessitam de dose de dTpa. 

d) Gestante vacinada com 2 (duas) doses de dT, administrar 1 (uma) dose da dT a partir vigésima 

semana de gestação, para completar o esquema vacinal. 

 

29. A hipoglicemia compreende uma complicação frequente do Diabetes. Sobre essa complicação, é 

INCORRETO afirmar: 

 

a) A hipoglicemia em indivíduos insulinodependentes resulta da administração de insulina em 

excesso, do consumo insuficiente de alimentos ou de ambas as condições.  

b) Pacientes em hipoglicemia podem desenvolver alterações do estado mental e crises convulsivas. 

c) O enfermeiro deve estar preparado para reconhecer sinais e sintomas de hipoglicemia, a fim de 

iniciar o tratamento de forma rápida e eficiente. 

d) A hipoglicemia é definida como o nível de glicemia inferior a 85 mg/dl.  

 

30. Sobre a Cetoacidose Diabética, é correto afirmar: 

 

a) A insulinoterapia, reanimação com fluidos e correção dos eletrólitos compreendem a base do 

tratamento da Cetoacidose Diabética. 

b) A Cetoacidose Diabética caracteriza-se por concentração plasmática de glicose menor que 70 

mg/dl.  



 

c) Pacientes com Cetoacidose Diabética grave raramente apresentam alteração do estado mental. 

d) Um dos sinais da Cetoacidose Diabética é a diminuição da diurese. 

 

31. Sobre os distúrbios neurológicos, é INCORRETO afirmar: 

 

a) O Acidente Vascular Encefálico (AVE) pode ser classificado em isquêmico ou hemorrágico. 

b) Durante um Acidente Vascular Encefálico (AVE) isquêmico, o fluxo de sangue para determinada 

parte do encéfalo é interrompido, causando isquemia. 

c) É importante que o enfermeiro investigue sobre a última vez que o paciente foi visto bem. Essa é 

uma das informações importantes para verificar o limite de tempo para administração de trombolítico, 

caso indicado.  

d) Os sintomas de Acidente Vascular Encefálico (AVE) geralmente têm inicio gradual.  

 

32. Sobre a Reanimação Cardiopulmonar do adulto, assinale a alternativa correta: 

 

a) Para pacientes sem via aérea avançada a relação compressão ventilação deve ser de 15 

compressões para 02 ventilações.  

b) A dose de adrenalina utilizada na Parada Cardiorrespiratória deve ser de 2mg a cada 5 minutos. 

c) Devem-se alternar os profissionais responsáveis pela compressão a cada 2 minutos, ou antes, em 

caso de cansaço.  

d) Assistolia e Fibrilação ventricular são ritmos chocáveis de Parada Cardiorrespiratória.   

 

33. Sobre a Reanimação Cardiopulmonar em pediatria, assinale a alternativa correta: 

 

a) A dose de adrenalina utilizada em pediatria é a mesma utilizada em adultos. 

b) Amiodarona não deve ser utilizada na Parada cardiorrespiratória de crianças, mesmo em ritmos 

chocáveis.  

c) Não se deve utilizar desfibrilador em crianças, pelo risco de lesão miocárdica.  

d) Na ausência de via aérea avançada, em crianças, a relação compressão ventilação deve ser de 15 

compressões para 02 ventilações.  

 

34. Sobre a Reanimação Cardiopulmonar, analise as alternativas abaixo: 

 

I. Deve-se evitar ventilação excessiva e minimizar as interrupções nas compressões. 

II. Quando o paciente estiver com via aérea avançada, deve-se aplicar uma ventilação a cada 8 

segundos. 

III. Entre as causas reversíveis de Parada Cardiorrespiratória estão Hipovolemia, Hipóxia e 

Hipotermia.  

 



 

Estão corretas: 

a) Apenas I. 

b) Apenas I e II. 

c) Apenas I e III. 

d) Todas as afirmativas estão corretas. 

 

35. Sobre a sistematização utilizada para atendimento pré-hospitalar ao paciente traumatizado, 

assinale a alternativa INCORRETA: 

 

a) Nas etapas “A” e “E” o enfermeiro deve se atentar para a avaliação pupilar do paciente, a fim de 

identificar possíveis danos neurológicos. 

b) O mnemônico que padroniza o atendimento inicial ao paciente politraumatizado é o XABCDE. 

c) O “X” se refere ao controle da Hemorragia exsaguinante (controle do sangramento externo grave). 

d) O “B” se refere à respiração e o “C” à circulação. 

 

36. Durante um plantão no serviço de urgência pré-hospitalar, você foi acionado para atendimento a 

um paciente em comportamento suicida. Sobre sua atuação neste atendimento, analise as 

afirmativas abaixo: 

 

I. Você não deve falar com o paciente sobre a tentativa de suicídio, pois isso pode aumentar o risco 

da pessoa suicidar-se. 

II. Você deve investigar sobre os fatores de proteção durante sua avaliação, a exemplo do apoio 

familiar. 

III. A equipe deve ter em mente que, quando há mais de duas tentativas de suicídio, o paciente está 

querendo “chamar a atenção”.  

 

Estão corretas: 

a) Apenas I. 

b) Apenas II. 

c) Apenas I e II.  

d) Todas estão corretas.  

 

37. Sobre o atendimento a um paciente em crise de saúde mental, apresentando agitação 

psicomotora, analise as afirmativas abaixo: 

 

I. O profissional deve utilizar um tom de voz baixo, trazendo tranquilidade, pois isso pode provocar 

uma reação semelhante no indivíduo agitado. Deve aproveitar o momento da abordagem para fazer 

anotações e registros sobre o quadro do paciente.  

 



 

II. O profissional não deve debater, ou julgar, ou dizer que a pessoa está errada. 

III. A contenção física é o emprego de meios físicos externos que interferem na liberdade de 

movimentos corporais do paciente, com a finalidade de impedir hetero ou autoagressão.  É sempre o 

primeiro recurso a ser utilizado em casos de agitação psicomotora.  

 

Estão corretas as afirmativas: 

a) Apenas I. 

b) Apenas II. 

c) Apenas I e II. 

d) Todas estão corretas. 

 

38.  Sobre o Tamponamento Cardíaco, analise as afirmativas abaixo: 

 

I. O tamponamento cardíaco ocorre quando há acúmulo de líquido dentro do saco pericárdico. 

II. Embora se pense no tamponamento cardíaco causado por motivo traumático, existem muitas 

causas clínicas para esta condição, a exemplo de causas infecciosas, inflamatórias e autoimunes. 

III. Em casos de tamponamento cardíaco, é importante que o enfermeiro se atente para a 

administração de oxigênio, acesso vascular, monitorização e realização de Eletrocardiograma de 12 

derivações.  

 

Estão corretas: 

a) Apenas I. 

b) Apenas III. 

c) Apenas I e III. 

d) Todas as afirmativas estão corretas. 

 

39. Sobre as varizes esofágicas, analise as afirmativas abaixo: 

 

I. As varizes esofágicas são veias que se tornaram dilatadas em consequência de pressão crescente 

que provoca dano às veias e enfraquece suas estruturas.  

II. Estas varizes surgem quando o fluxo sanguíneo pelo fígado encontra resistência (hipertensão 

portal).  

III. No atendimento pré-hospitalar é importante que o enfermeiro avalie a perda de sangue e se atente 

para instabilidade hemodinâmica. 

 

Estão corretas: 

a) Apenas I 

b) Apenas II  

c) Apenas II e III 



 

d) Todas estão corretas. 

 

40. Sobre os distúrbios eletrolíticos, analise as afirmativas abaixo: 

 

I. A hiperpotassemia se refere a um aumento do nível de Potássio, podendo ser causada pela 

ingestão de suplementos de Potássio, insuficiência renal e doença de Addison. 

II. A Hiponatremia é definida como a concentração sérica de Sódio inferior a 135 mEq/L.  

III. A Hipocalcemia é decorrente da lesão do tecido muscular, levando a liberação de mioglobina na 

corrente sanguínea. 

 

Estão corretas: 

a) Apenas I. 

b) Apenas II. 

c) Apenas III. 

d) Apenas I e II. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

GABARITO DO CANDIDATO (SEM VALIDADE OFICIAL) 
 

VOCÊ NÃO PODE FAZER NENHUM TIPO DE ANOTAÇÃO NA FRENTE OU VERSO DESTE DOCUMENTO, 
SOMENTE NO ESPAÇO RESERVADO PARA A CÓPIA DO CARTÃO-RESPOSTA  

 
Na saída apresente este gabarito ao fiscal para conferência. 
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