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Saúde Pública 

QUESTÃO 01 

Embora a Constituição Federal de 1988 tenha proclamado 
a saúde como direito de todos e dever do Estado, o Sistema 
Único de Saúde (SUS) ainda não tem assegurado as 
condições objetivas para a sua sustentabilidade econômica 
e científico-tecnológica. Nesse contexto, a Emenda 
Constitucional nº 95/2016 atingiu diretamente o direito à 
saúde ao estabelecer  

(A) o percentual mínimo a ser investido pelos entes 
federados nas políticas públicas. 

(B) o repasse efetivo e integral de 10% das receitas da 
União para a saúde. 

(C) a descentralização das atribuições de recursos 
financeiros para a saúde. 

(D) o congelamento do orçamento público durante vinte 
anos. 

QUESTÃO 02 

A Declaração de Alma-Ata configurou-se como um 
documento importante para a definição de pontos-chave 
para o estabelecimento do nosso Sistema Único de Saúde 
(SUS). Ela estabeleceu como uma das principais metas 
sociais dos governos, das organizações internacionais e de 
toda a comunidade mundial que todos os povos do mundo, 
até o ano 2000, deveriam atingir um nível de saúde que lhes 
permitiria levar uma vida social e economicamente 
produtiva. A chave para que essa meta fosse atingida, como 
parte do desenvolvimento, no espírito da justiça social, foi o 
investimento nos cuidados 

(A) primários à saúde. 

(B) secundários à saúde. 

(C) equânimes à saúde. 

(D) integrais à saúde. 

QUESTÃO 03 

O Sistema Único de Saúde (SUS) é um dos maiores e mais 
complexos sistemas de saúde pública do mundo e 
configura-se como uma conquista da sociedade brasileira e 
um dos grandes marcos de direitos garantidos. Oferece 
serviços de saúde à população, desde atendimentos 
primários até procedimentos mais complexos e foi criado 
com o objetivo de promover a justiça social e superar as 
desigualdades na assistência à saúde. Conforme a Lei nº 
8.080/90, o acesso a esse sistema deve ser 

(A) coordenado e referenciado. 

(B) referenciado e universal. 

(C) universal e igualitário. 

(D) igualitário e coordenado. 

QUESTÃO 04 

A Política Nacional de Promoção da Saúde (PNaPS) 
ratificou o compromisso do Estado brasileiro com a 
ampliação e qualificação de ações de promoção da saúde 
nos serviços e na gestão do Sistema Único de Saúde (SUS). 
Essa política considera como valores fundantes no processo 
de sua concretização a humanização, a 
corresponsabilidade, a justiça e a inclusão social,  

(A) o respeito às diversidades, a ética, a sustentabilidade e 
a territorialidade. 

(B) o empoderamento, a territorialidade, a autonomia e a 
sustentabilidade. 

(C) a autonomia, a felicidade, o empoderamento e a 
solidariedade. 

(D) a solidariedade, a felicidade, a ética e o respeito às 
diversidades. 

QUESTÃO 05 

A Política Nacional de Humanização da Atenção e Gestão 
do SUS tem por objetivo provocar inovações nas práticas 
gerenciais e nas práticas de produção de saúde, propondo 
para os diferentes coletivos e equipes implicados nessas 
práticas o desafio de superar limites e experimentar novas 
formas de organização dos serviços e novos modos de 
produção e circulação de poder. Essa política opera com o 
princípio da  

(A) justiça social, uma vez promove a cidadania e o respeito 
aos direitos dos usuários e se baseia em valores como 
a igualdade, a equidade, o respeito à diversidade e o 
acesso à proteção social. 

(B) transversalidade, uma vez que atravessa as diferentes 
ações e instâncias do Sistema Único de Saúde (SUS), 
englobando os diferentes níveis e dimensões da 
atenção e da gestão. 

(C) universalidade, uma vez que prevê a coordenação da 
rede de atenção à saúde de modo a facilitar o acesso 
de todos os usuários do Sistema Único de Saúde (SUS) 
às ações e serviços oferecidos. 

(D) autonomia, uma vez que enfatiza a importância de se 
respeitar as decisões dos usuários do Sistema Único de 
Saúde (SUS) com respeito aos cuidados com sua 
própria saúde. 
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Saúde Pública 

QUESTÃO 06 

Conforme a Política Nacional de Atenção Primária, são 
diretrizes do Sistema Único de Saúde (SUS) e da Rede de 
Atenção à Saúde a 

(A) regionalização, a territorialização e a hierarquização. 

(B) igualdade, a territorialização e a universalidade. 

(C) hierarquização, a equidade e a regionalização. 

(D) universalidade, a equidade e a igualdade. 

QUESTÃO 07 

A Política Nacional de Atenção Hospitalar (PNHOSP) 
estabelece as diretrizes para a organização dos 
componentes hospitalares públicos ou privados que 
prestem ações e serviços de saúde no âmbito do Sistema 
Único de Saúde (SUS). De acordo com a PNHOSP, apoio 
matricial é entendido como 

(A) o suporte técnico especializado que é ofertado a uma 
equipe interdisciplinar de saúde a fim de ampliar seu 
campo de atuação e qualificar suas ações, invertendo a 
lógica da fragmentação dos saberes. 

(B) a escuta ética e adequada das necessidades de saúde 
do usuário no momento de procura ao serviço de saúde 
e na prestação de cuidados com a finalidade de atender 
à demanda com resolutividade e responsabilidade. 

(C) o dispositivo de atenção à saúde, centrado nas 
necessidades dos usuários, articulando um conjunto de 
práticas capazes de potencializar a capacidade de 
atuação dos profissionais por meio da implantação das 
equipes de referência. 

(D) a estratégia de organização da atenção que viabiliza a 
integralidade da assistência, por meio de um conjunto 
de saberes, tecnologias e recursos necessários ao 
enfrentamento de riscos, agravos ou demais condições 
específicas do ciclo de vida. 

QUESTÃO 08 

O PlanejaSUS tem por objetivo coordenar o processo de 
planejamento no âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS), 
tendo em conta as diversidades existentes nas três esferas 
de governo, de modo a contribuir, oportuna e efetivamente, 
para a resolubilidade e qualidade da gestão, das ações e 
dos serviços prestados à população brasileira. Nesse 
contexto, são instrumentos de planejamento do SUS o plano 
de saúde,  

(A) a programação anual de saúde e a avaliação dos 
resultados. 

(B) a programação anual de saúde e o relatório anual de 
gestão. 

(C) o monitoramento das ações e o relatório anual de 
gestão. 

(D) o monitoramento das ações e a avaliação dos 
resultados. 

QUESTÃO 09 

O acesso às ações e serviços de saúde deve iniciar pelas 
portas de entrada do Sistema Único de Saúde (SUS) e se 
completar na rede 

(A) nacional e transversalizada, de acordo com as 
especialidades dos pontos de atenção. 

(B) estadual e verticalizada, de acordo com a 
disponibilidade de atendimento dos serviços. 

(C) municipal e horizontalizada, de acordo com o local de 
domicílio do usuário. 

(D) regional e hierarquizada, de acordo com a 
complexidade do serviço. 

QUESTÃO 10 

Para qualificar a análise situacional de determinada região 
e ao mesmo tempo servir como meio para a área do 
planejamento, monitoramento e avaliação, no sentido de 
que se possam definir ações e programas de saúde que 
impactem positivamente as condições de vida das 
populações, faz-se necessário que os gestores e 
planejadores em saúde conheçam e se apropriem do 
conceito de 

(A) determinantes e condicionantes em saúde. 

(B) territorialização e adscrição populacional. 

(C) descentralização e verticalização das ações. 

(D) universalidade e igualdade do acesso ao usuário. 

QUESTÃO 11 

O Fundo Nacional de Saúde (FNS) é o gestor financeiro dos 
recursos destinados ao financiamento das despesas 
correntes e de capital do Ministério da Saúde, de seus 
órgãos e de entidades da administração direta e indireta 
integrantes do Sistema Único de Saúde (SUS). Os recursos 
do FNS serão alocados como investimentos previstos  

(A) no Plano Plurianual, de iniciativa dos três poderes da 
república, e aprovados pelo Conselho Nacional de 
Secretários de Saúde. 

(B) no orçamento do Ministério do Planejamento, de 
iniciativa do Poder Executivo, e aprovados pelo 
Conselho Nacional de Saúde. 

(C) em Lei de Diretrizes Orçamentárias, de iniciativa do 
Poder Judiciário, e aprovados pelo Supremo Tribunal 
Federal. 

(D) em Lei Orçamentária, de iniciativa do Poder Legislativo, 
e aprovados pelo Congresso Nacional. 

https://portalfns.saude.gov.br/
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QUESTÃO 12 

De acordo com a Lei nº 8.142/1990, a participação da 
comunidade na gestão do Sistema Único de Saúde (SUS) 
ocorre por meio das conferências e dos conselhos de saúde. 
Tais conselhos são órgãos colegiados, presentes em todas 
as instâncias de governo, com caráter permanente e 
deliberativo, e são compostos por representantes do 
governo, dos usuários, dos 

(A) prestadores de serviço e dos conselhos de classe. 

(B) profissionais de saúde e dos prestadores de serviço. 

(C) sindicatos e dos profissionais de saúde. 

(D) conselhos de classe e dos sindicatos. 

QUESTÃO 13 

As ações e serviços públicos de saúde e os serviços 
privados contratados ou conveniados que integram o 
Sistema Único de Saúde (SUS) devem ser desenvolvidos 
conforme alguns princípios e diretrizes previstas na 
Constituição Federal. Entre os princípios, tem-se a 
integralidade da assistência à saúde, que é entendida como 
um conjunto articulado e contínuo das ações e serviços 
preventivos e curativos, individuais e coletivos, que  

(A) assistem os usuários do sistema de maneira igual, sem 
qualquer tipo de discriminação. 

(B) prestam assistência considerando as necessidades e 
preferências da população. 

(C) são exigidos para cada caso em todos os níveis de 
complexidade do sistema. 

(D) são garantias de que todos os cidadãos tenham direito 
à saúde, sem discriminação. 

QUESTÃO 14 

As redes de atenção à saúde são arranjos organizativos de 
ações e serviços sistematizados para responder a 
condições específicas de saúde, por meio de um ciclo 
completo de atendimentos, implicando a continuidade e a 
integralidade da atenção à saúde nos diferentes níveis de 
atenção. Para assegurar resolutividade nessa rede, alguns 
fundamentos precisam ser seguidos. Entre eles, são 
considerados como a lógica fundamental na organização da 
rede de atenção à saúde a economia de escala, o acesso 
dos usuários ao cuidado e a 

(A) disponibilidade de recursos humanos e físicos. 

(B) integração vertical e horizontal dos serviços. 

(C) suficiência de assistência necessária. 

(D) qualidade na prestação dos serviços. 

QUESTÃO 15 

Leia o caso a seguir. 

JVG, sexo feminino, 38 anos, moradora de um bairro da região 
noroeste da cidade de Goiânia, identificou, há dois dias, uma 
tumoração no joelho direito. Refere mobilidade prejudicada, 
apresenta dificuldades para deambular, queixa-se de dor 
moderada na região da lesão e a pele do local não apresenta 
nenhuma alteração.  

Com base nas políticas que orientam as ações do Sistema 
Único de Saúde (SUS) e no caso relatado, a usuária em 
questão deve ser orientada a buscar atendimento, 
preferencialmente, em uma unidade de(do)  

(A) pronto atendimento, onde deverá fazer os exames 
iniciais para definição do diagnóstico e solicitar 
encaminhamento para o especialista. 

(B) saúde da família, de onde deverá ser encaminhada para 
a rede de atenção à saúde, caso seja necessário. 

(C) território onde resida, independentemente do grau de 
complexidade da assistência ofertada pelo local. 

(D) assistência especializada em ortopedia, visto se tratar 
de um problema localizado nos membros inferiores. 

QUESTÃO 16 

A Relação Nacional de Medicamentos Essenciais 
(RENAME) compreende a seleção e a padronização de 
medicamentos indicados para atendimento de doenças ou 
de agravos no âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS). A 
RENAME deverá ser acompanhada do Formulário 
Terapêutico Nacional, que subsidiará  

(A) a prescrição, a dispensação e o uso dos medicamentos. 

(B) a distribuição dos medicamentos para as regiões de 
saúde. 

(C) o aporte financeiro necessário para a compra dos 
medicamentos. 

(D) o planejamento e o controle dos medicamentos a serem 
adquiridos. 
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QUESTÃO 17 

Na atenção primária, o planejamento, a gestão e o 
atendimento das necessidades de saúde da população 
requerem delimitação de território para as unidades de 
atendimento que passará a ser referência para a população 
e, ao mesmo tempo, determinará a responsabilização da 
equipe de saúde pelo cuidado da clientela adscrita, 
proporcionando 

(A) a construção compartilhada dos diagnósticos e 
terapêuticas e o estabelecimento de vínculo com a 
equipe. 

(B) o exercício da escuta ativa e a construção compartilhada 
dos diagnósticos e terapêuticas. 

(C) o estabelecimento de vínculo com a equipe e a 
longitudinalidade do cuidado. 

(D) a longitudinalidade do cuidado e o exercício da escuta 
ativa. 

QUESTÃO 18 

A vigilância da qualidade da água é um dos componentes 
básicos da vigilância em saúde ambiental e um dos seus 
objetivos é promover a saúde e prevenir agravos e doenças 
de transmissão hídrica. Entre suas ações, tem-se a 
realização de inspeção sanitária nas formas de 
abastecimento de água existentes no território, que deve 
ocorrer pelo menos  

(A) quatro vezes ao ano e quando solicitada pelas 
autoridades sanitárias. 

(B) três vezes ao ano e quando houver contaminação 
acidental da água. 

(C) duas vezes ao ano e quando solicitada pela população 
do território. 

(D) uma vez ao ano e quando houver situações de risco à 
saúde. 

RASCUNHO 

QUESTÃO 19 

A investigação epidemiológica de campo de casos, surtos, 
epidemias ou outras formas de emergência em saúde é uma 
atividade obrigatória de todo o sistema local de vigilância em 
saúde. Tem o objetivo de garantir a obtenção, de forma 
correta e completa, por meio de fontes primárias ou 
secundárias, das informações necessárias referentes a 
diferentes situações. Nesse contexto, entre as 
características da investigação epidemiológica de campo, 
tem-se que 

(A) sua ativação, geralmente, decorre da necessidade de 
uma resposta rápida para que as medidas de controle 
possam ser instituídas. 

(B) sua amostra de estudo pode ser individual ou ecológica, 
ou seja, com uma pessoa ou com grupos de pessoas. 

(C) seu resultado avalia a incidência de uma doença em um 
determinado período e local. 

(D) seu planejamento, execução e avaliação deve seguir o 
rigor metodológico científico. 

QUESTÃO 20 

A vigilância em saúde do trabalhador é um dos 
componentes do Sistema Nacional de Vigilância em Saúde 
e compreende um conjunto de ações que visam à promoção 
da saúde, à prevenção da morbimortalidade e à redução de 
riscos e vulnerabilidades na população trabalhadora. No 
processo de vigilância em saúde do trabalhador, a 
instituição de medidas de controle para saúde e segurança 
dos(as) trabalhadores(as) deve ocorrer quando uma ou 
mais situações de risco à saúde dessa população forem 
identificadas e 

(A) imediatamente após o início do tratamento indicado 
para o trabalhador acometido pelo agravo à saúde. 

(B) assim que houver confirmação do nexo de causalidade 
entre o evento à saúde e as atividades de trabalho. 

(C) assim que houver suspeição da relação do evento à 
saúde com o trabalho exercido. 

(D) imediatamente após a notificação de ocorrência de um 
agravo à saúde do trabalhador. 

RASCUNHO 
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QUESTÃO 21 

O processamento de Produtos para Saúde (PPS) envolve 
um conjunto de ações relacionadas à pré-limpeza, 
recepção, limpeza, secagem, avaliação da integridade e da 
funcionalidade, preparo, desinfecção ou esterilização, 
armazenamento e a distribuição para as unidades 
consumidoras. O Centro de Material e Esterilização (CME) 
é a unidade destinada para o processamento os PPS nos 
serviços de saúde. O CME de classe I é aquele que realiza 
o processamento de PPS

(A) não críticos, semicríticos e críticos de conformação não 
complexa, passíveis de processamento. 

(B) semicríticos e críticos de conformação complexa, 
passíveis de processamento. 

(C) semicríticos e críticos de conformação não complexa e 
complexa, passíveis de processamento. 

(D) não críticos, semicríticos e críticos de conformação não 
complexa e complexa, passíveis de processamento. 

QUESTÃO 22 

A Política Nacional de Educação Permanente em Saúde 
(PNEPS) foi instituída no ano de 2004 e representa um 
marco para a formação e trabalho em saúde no País. No 
contexto da PNEPS, o Programa para o Fortalecimento das 
Práticas de Educação Permanente em Saúde no SUS (PRO 
EPS-SUS) visa a fortalecer as ações de Educação 
Permanente em Saúde (EPS), dar centralidade aos 
processos de gestão da PNEPS na lógica do modelo de 
atenção à saúde e reconhecer as contribuições dos 
principais atores nesse processo. É um critério para adesão 
dos municípios no PRO EPS-SUS a 

(A) realização, no período mínimo de três anos, de ações 
educativas de EPS. 

(B) apresentação de, minimamente, duas equipes da 
Atenção Básica. 

(C) elaboração de plano de ação contemplando as 
atividades de EPS previstas. 

(D) exposição na Comissão Intergestores Tripartite (CIT). 

QUESTÃO 23 

A notificação compulsória é a comunicação obrigatória à 
autoridade de saúde, realizada por profissionais de saúde 
ou responsáveis pelos estabelecimentos de saúde, públicos 
ou privados, sobre a ocorrência de suspeita ou confirmação 
de doença, agravo ou evento de saúde pública. Constitui 
uma doença de notificação compulsória imediata a 

(A) doença de Chagas crônica. 

(B) difteria. 

(C) febre de Chikungunya. 

(D) sífilis adquirida. 

QUESTÃO 24 

A Enfermagem é exercida privativamente pelo Enfermeiro, 
pelo Técnico de Enfermagem, pelo Auxiliar de Enfermagem 
e pela Parteira, respeitados os respectivos graus de 
associação. O enfermeiro exerce todas as atividades de 
enfermagem, cabendo-lhe, privativamente, segundo a Lei nº 
7.498, de 25 de julho de 1986, 

(A) os cuidados indiretos de enfermagem a pacientes 
graves com risco de vida. 

(B) as consultas de enfermagem e interdisciplinares. 

(C) a organização e direção dos serviços de saúde de uma 
forma geral. 

(D) a consultoria e emissão de parecer sobre matéria de 
enfermagem. 

QUESTÃO 25 

A Infecção de Trato Urinário (ITU) é uma das causas mais 
prevalentes de Infecções Relacionadas à Assistência à 
Saúde (IRAS) e de grande potencial preventivo, uma vez 
que a maioria está relacionada à cateterização vesical. É 
uma recomendação de nível A-I para a prevenção de ITU 
associada ao cateter vesical (ITU-AC) manter 

(A) o fluxo de urina desobstruído. 

(B) o sistema de drenagem fechado e estéril. 

(C) a bolsa coletora abaixo do nível de bexiga. 

(D) o cateter prévio antes da remoção. 
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QUESTÃO 26 

O Sistema Único de Saúde (SUS) é constituído pela 
conjugação das ações e serviços de promoção, proteção e 
recuperação da saúde executados pelos entes federativos, 
de forma direta ou indireta, mediante a participação 
complementar da iniciativa privada, sendo organizado de 
forma regionalizada e hierarquizada. É baseado em 
princípios que norteiam as ações e atividades. O nome do 
princípio que se refere ao conjunto articulado e contínuo de 
ações e serviços preventivos, curativos, individuais e 
coletivos, exigidos para cada caso em todos os níveis de 
complexidade do sistema, é o da 

(A) universalidade. 

(B) equidade. 

(C) integralidade. 

(D) acessibilidade. 

QUESTÃO 27 

As teorias de Enfermagem explicam ou predizem 
fenômenos de interesse, orientando o cuidado de 
enfermagem e auxiliando na tomada de decisões clínicas. A 
teoria cujo conceito principal é a diversidade cultural e cujo 
objetivo do cuidado de enfermagem é oferecer cuidado 
culturalmente específico ao paciente é a de 

(A) Leininger. 

(B) Orem. 

(C) Peplau. 

(D) Nightingale. 

QUESTÃO 28 

A Política Nacional de Atenção Integral à Saúde da Criança 
(PNAISC) no âmbito do SUS foi instituída pela portaria 
número 1.130, de 5 de agosto de 2015. Apresenta o objetivo 
de promover e proteger a saúde da criança e o aleitamento 
materno, mediante a atenção e os cuidados integrais e 
integrados da gestação aos 9 (nove) anos de vida, com 
especial atenção à primeira infância e às populações de 
maior vulnerabilidade. São ações estratégicas para o êxito 
de atenção humanizada e qualificada à gestação, ao parto, 
ao nascimento e ao recém-nascido 

(A) as mobilizações sociais em aleitamento materno. 

(B) os fomentos da atenção e internação domiciliar. 

(C) as triagens neonatais universais. 

(D) as construções de diretrizes de atenção. 

QUESTÃO 29 

A prevenção da Pneumonia Associada à Ventilação 
Mecânica (PAV) é multifatorial. Sua incidência tem diminuído 
após a introdução de medidas preventivas pelos serviços de 
saúde. Uma medida recomendada para a prevenção da PAV 
é 

(A) manter a cabeceira elevada entre 45º e 60º. 

(B) avaliar semanalmente o nível de sedação. 

(C) realizar a higiene oral sem antissépticos. 

(D) aspirar a secreção subglótica rotineiramente. 

QUESTÃO 30 

A Política Nacional de Saúde do Trabalhador e da 
Trabalhadora foi instituída pela Portaria nº 1.823, de 23 de 
agosto de 2012. Apresenta como finalidade de definir os 
princípios, as diretrizes e as estratégias a serem observados 
nas três esferas de gestão do Sistema Único de Saúde 
(SUS), para o desenvolvimento da atenção integral à saúde 
do trabalhador. A análise da situação de saúde dos 
trabalhadores pressupõe 

(A) a definição do elenco de agravos relacionados ao 
trabalho de notificação compulsória e de investigação 
obrigatória nas três esferas do SUS. 

(B) a realização de estudos dos Sistemas de Informação em 
Saúde, com foco no Sistema de Informações de 
Agravos de Notificação (Sinan). 

(C) a definição de indicadores de saúde para a análise e 
monitoramento da saúde do trabalhador por cada 
componente da vigilância em saúde. 

(D) a identificação de atividades produtivas e do perfil da 
população trabalhadora em conjunto com a Atenção 
Secundária em Saúde e a Vigilância Epidemiológica. 

QUESTÃO 31 

A segurança do paciente se refere à redução, a um mínimo 
aceitável, do risco de dano desnecessário associado à 
atenção à saúde. No contexto de segurança do paciente, o 
incidente que resulta em danos à saúde é o 

(A) incidente. 

(B) efeito adverso. 

(C) near miss. 

(D) evento adverso. 
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QUESTÃO 32 

O Centro de Atenção Psicossocial (CAPS) são serviços de 
saúde de caráter aberto e comunitário, voltados ao 
atendimento de pessoas e sua família com sofrimento ou 
transtorno mental grave, e/ou com necessidades 
decorrentes do uso de álcool e outras drogas. Trabalham na 
perspectiva interdisciplinar com equipe multiprofissional e 
realizam ações prioritariamente em sua área territorial, seja 
em situações de crise ou nos processos de reabilitação 
psicossocial. É dividido em algumas modalidades para 
operacionalização do atendimento. O CAPS III é voltado 
para o atendimento a todas as faixas etárias 

(A) com até 5 (cinco) vagas de acolhimento noturno e 
observação para transtornos mentais graves e 
persistentes, inclusive pelo uso de substâncias 
psicoativas, atende cidades e/ou regiões com, pelo 
menos, 150 (cento e cinquenta) mil habitantes. 

(B) para transtornos mentais graves e persistentes, 
inclusive pelo uso de substâncias psicoativas, atende 
cidades e/ou regiões com, pelo menos, 15 (quinze) mil 
habitantes. 

(C) para transtornos mentais graves e persistentes, 
inclusive pelo uso de substâncias psicoativas, atende 
cidades e/ou regiões com, pelo menos, 70 (setenta) mil 
habitantes. 

(D) com especialização em transtornos pelo uso de álcool e 
outras drogas, atende cidades e/ou regiões com, pelo 
menos, 100 (cem) mil habitantes. 

QUESTÃO 33 

O Diagnóstico de Enfermagem (DE) é o processo de 
interpretação e agrupamento dos dados coletados durante 
o Processo de Enfermagem e contribui para a tomada de
decisão pelo Enfermeiro. Representa uma característica 
definidora do diagnóstico de “eliminação urinária 
prejudicada”, segundo as diretrizes da NANDA International 
(NANDA-I) 2021-2023, 

(A) a distensão da bexiga. 

(B) a perda involuntária da urina após esforço. 

(C) a incontinência urinária. 

(D) a diminuição da capacidade da bexiga. 

QUESTÃO 34 

A Ressuscitação Cardiopulmonar (RCP) envolve uma série 
de manobras para reverter a parada cardiorrespiratória 
(PCR) e manter a oxigenação e perfusão tecidual 
adequadas. Para adultos, uma conduta que reflete a 
qualidade da RCP é 

(A) comprimir com força (pelo menos 3 cm) e rapidez (100 
a 120/min). 

(B) minimizar interrupções durante as compressões. 

(C) alternar os responsáveis pelas compressões a cada 5 
minutos. 

(D) promover uma relação compressão-ventilação de 60:2. 

QUESTÃO 35 

A infecção pelo HPV representa um problema de saúde 
pública. Está associado ao desenvolvimento de quase a 
totalidade dos cânceres de colo de útero, bem como outros 
tumores em homens e mulheres. A vacinação é a medida 
mais eficaz para prevenção do HPV que, no Sistema Único 
de Saúde (SUS), é recomendada para 

(A) meninos e meninas de 9 anos a 15 anos, 11 meses e 29 
dias. 

(B) mulheres e homens que vivem com hepatites B e C, de 
qualquer idade. 

(C) pessoas com Papilomatose Respiratória Recorrente 
(PRR), a partir de 2 anos. 

(D) pessoas vivendo com HIV/Aids (PVHA) de 9 a 59 anos. 

QUESTÃO 36 

A Política Nacional de Vigilância em Saúde é uma política 
pública de Estado e função essencial do SUS, tendo caráter 
universal, transversal e orientador do modelo de atenção 
nos territórios, sendo a sua gestão de responsabilidade 
exclusiva do poder público. A vigilância que define o 
conjunto de ações que proporcionam o conhecimento e a 
detecção de mudanças nos fatores determinantes e 
condicionantes da saúde individual e coletiva, com a 
finalidade de recomendar e adotar as medidas de prevenção 
e controle das doenças, transmissíveis e não-
transmissíveis, e agravos à saúde é a 

(A) ambiental. 

(B) sanitária. 

(C) nutricional. 

(D) epidemiológica. 
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QUESTÃO 37 

O tratamento apropriado de feridas para apoiar a 
cicatrização é fundamental para pacientes com lesões por 
pressão e outras feridas crônicas. Uma cobertura 
recomendada para feridas infectadas com ou sem odor é 

(A) o filme transparente. 

(B) o carvão ativado. 

(C) o hidrocolóide. 

(D) a tela não aderente. 

QUESTÃO 38 

A classificação de risco é usada no acolhimento hospitalar 
para se fazer uma avaliação inicial do paciente e determinar 
a necessidade de um atendimento mais urgente. Esse 
método permite saber a gravidade do estado de saúde dos 
pacientes, seu potencial de risco, o grau de sofrimento, entre 
outras informações. O protocolo de Manchester usa cinco 
cores para identificar o grau de paciente. Um paciente 
identificado na cor amarela indica que o atendimento deve 
ser 

(A) urgente, com prazo de atendimento máximo de 60 
minutos. 

(B) pouco urgente, com prazo de atendimento máximo de 
60 minutos. 

(C) urgente, com prazo de atendimento máximo de 30 
minutos. 

(D) pouco urgente, com prazo de atendimento máximo de 
30 minutos. 

QUESTÃO 39 

A caracterização das infrações éticas e disciplinares, bem 
como a aplicação das respectivas penalidades regem-se por 
este Código de Ética dos Profissionais de Enfermagem, sem 
prejuízo das sanções previstas em outros dispositivos 
legais. Entre as penalidades a serem impostas, a multa 
consiste no pagamento de 

(A) 01 (um) a 20 (vinte) vezes o valor da anuidade da 
categoria profissional. 

(B) 05 (cinco) a 10 (dez) vezes o valor da anuidade da 
categoria profissional. 

(C) 01 (um) a 10 (dez) vezes o valor da anuidade da 
categoria profissional. 

(D) 05 (cinco) a 20 (vinte) vezes o valor da anuidade da 
categoria profissional. 

QUESTÃO 40 

O Processo de Enfermagem deve estar fundamentado em 
suporte teórico, que podem estar associados entre si, como 
teorias e modelos de cuidado, sistemas de linguagens 
padronizadas, instrumentos de avaliação de predição de 
risco validados, protocolos baseados em evidências e 
outros conhecimentos correlatos, como estruturas teóricas 
conceituais e operacionais que fornecem propriedades 
descritivas, explicativas, preditivas e prescritivas que lhe 
servem de base. O Processo de Enfermagem organiza-se 
em cinco etapas inter-relacionadas, interdependentes, 
recorrentes e cíclicas. A etapa de planejamento de 
Enfermagem envolve 

(A) a coleta de dados subjetivos e objetivos inicial e 
contínua. 

(B) a identificação de problemas existentes e condições de 
vulnerabilidade. 

(C) a priorização de diagnósticos de enfermagem pelo 
enfermeiro. 

(D) a realização de intervenções, ações e atividades do 
plano assistência. 

QUESTÃO 41 

Rede de Frio é um amplo sistema, que possui complexa 
estrutura técnico-administrativa sob a luz do Programa 
Nacional de Imunizações (PNI), por meio de normatização, 
planejamento, avaliação e financiamento que visa à 
manutenção adequada da cadeia de frio. Nesse contexto, a 
temperatura de conservação dos imunobiológicos nas salas 
de vacinas deve estar entre  

(A) +2ºC e +8°C. 

(B)  -2ºC e +6°C. 

(C) +4ºC e +8°C. 

(D) +6ºC e +8°C. 
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QUESTÃO 42 

No Brasil, o Programa Nacional de Imunizações (PNI) 
normatiza a vacinação de adolescentes com a Vacina 
Papilomavírus Humano – HPV4. Essa vacina é indicada 
para a prevenção da infecção contra os tipos de HPV 6, 11, 
16 e 18, a fim de prevenir contra os cânceres do colo do 
útero, vulva, vagina, ânus, pênis, boca e orofaringe, além de 
doenças relacionadas ao HPV. Na rotina, a recomendação 
do PNI para a vacinação de adolescentes saudáveis na faixa 
etária de 9 a 14 anos de idade, com a vacina HPV4 é de 

(A) três doses. 

(B) dose única. 

(C) duas doses. 

(D) quatro doses. 

QUESTÃO 43 

A vacina Penta, disponibilizada gratuitamente pelo 
Programa Nacional de Imunizações (PNI) para vacinação de 
lactentes a partir de 2 meses e de crianças até 6 anos, 11 
meses e 29 dias, é indicada para a prevenção de infecção 
por difteria, tétano, Haemophilus influenzae b, coqueluche e 

(A) hepatite B. 

(B) poliomielite. 

(C) rotavírus. 

(D) sarampo. 

RASCUNHO 

QUESTÃO 44 

De acordo com a Resolução do Conselho Federal de 
Enfermagem – COFEN Nº 564/2017, que aprova o Código 
de Ética dos Profissionais de Enfermagem, é dever dos 
profissionais de enfermagem 

(A) recusar-se a executar prescrição de Enfermagem e 
Médica na qual não constem assinatura e número de 
registro do profissional prescritor, mesmo em situação 
de urgência e emergência. 

(B) executar prescrição de Enfermagem e Médica na qual 
não constem assinatura e número de registro do 
profissional prescritor, caso consiga confirmar a 
prescrição com o prescritor via telefone. 

(C) recusar-se a executar prescrição de Enfermagem e 
Médica na qual não constem assinatura e número de 
registro do profissional prescritor, exceto em situação de 
urgência e emergência. 

(D) executar prescrição de Enfermagem e Médica na qual 
não constem assinatura e número de registro do 
profissional prescritor. 

QUESTÃO 45 

Leia o caso a seguir. 

Paciente de 54 anos com diagnóstico médico de bursopatia 
aguda, sendo prescrito dexametosona 06 mg, via 
intramuscular. Tem-se disponível na unidade de saúde, 
dexametasona 4mg/ml em ampola de 2,5 ml.  

Quanto(s) ml deverá(ão) ser administrado(s) de acordo com 
a dose prescrita?  

(A) 1,0 ml. 

(B) 1,5 ml. 

(C) 2,0 ml. 

(D) 2,5 ml. 

QUESTÃO 46 

Para administrar 1.500 ml de soro fisiológico 0,9% em 20 
horas, qual o gotejamento em gotas/min? 

(A) 75 gotas/min. 

(B) 45 gotas/min. 

(C) 25 gotas/min. 

(D) 20 gotas/min. 
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QUESTÃO 47 

As Redes de Atenção à Saúde (RAS) organizam-se por 
meio de pontos de atenção à saúde. Nas RAS, o centro de 
comunicação é a Atenção Primária à Saúde (APS), sendo 
essa 

(A) a detentora do cuidado. 

(B) a procrastinadora do cuidado. 

(C) a coordenadora do cuidado. 

(D) a interventora do cuidado. 

QUESTÃO 48 

De acordo com a Classificação Internacional de Segurança 
do Paciente da Organização Mundial da Saúde (OMS), a 
definição de “incidente” é 

(A) dano desnecessário que atingiu o paciente. 

(B) evento que poderia ter resultado, ou resultou, em dano 
desnecessário ao paciente. 

(C) probabilidade de um dano desnecessário ao paciente 
ocorrer. 

(D) dano desnecessário que não atingiu o paciente. 

QUESTÃO 49 

A escolha de uma Teoria de Enfermagem serve como base 
fundamental para a implementação do Processo de 
Enfermagem. Na Teoria de Enfermagem de Wanda Horta, a 
Enfermagem  

(A) é a ciência e a arte de assistir o ser humano no 
atendimento de suas necessidades humanas básicas 
para torná-lo independente desta assistência o quanto 
possível. 

(B) dá apoio e promove respostas adaptativas em relação 
aos mecanismos de adaptação. 

(C) estabelece relacionamento interpessoal terapêutico 
eficaz, visando ao reconhecimento e à resposta às 
necessidades de ajuda do cliente. 

(D) deve identificar déficits de capacidade no atendimento 
das necessidades individuais de autocuidado, 
procurando desenvolver nestes indivíduos os potenciais 
já existentes. 

QUESTÃO 50 

A Resolução da Diretoria Colegiada - RDC Nº 222/2018, 
regulamenta as Boas Práticas de Gerenciamento dos 
Resíduos de Serviços de Saúde. Conforme a Classificação 
dos Resíduos de Serviços de Saúde, os materiais 
perfurocortantes são classificados pertencentes ao

(A) Grupo A. 

(B) Grupo C. 

(C) Grupo D. 

(D) Grupo E. 

RASCUNHO 


