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NOME DO CANDIDATO:

SALA:

Enfermagem

INSTRUGOES GERAIS

» 1. Este caderno de questdes somente devera ser aberto quando for autorizado pelo fiscal.

» 2. Preencha os dados acima solicitados.

» 3. Ao ser autorizado o inicio da prova, verifique se o caderno corresponde a Residéncia para a
qual vocé estd inscrito e se contém 40 (quarenta) questdes objetivas com 5 (cinco) alternativas
cada. Caso nao tenha recebido o material correto, comunique imediatamente ao fiscal.

» 4. Vocé tera 2h30min (duas horas e trinta minutos) para responder as questdes. Faga a prova
com tranquilidade, controlando o tempo disponivel, o qual inclui a transcricdo das respostas
para o cartao de respostas.

» 5. Ao receber o cartdo resposta, preencha-o com as informagdes necessarias e assine-o.

» 6. O cartao de respostas nao sera substituido. Portanto, tenha cuidado para nao rasura-lo.

» 7. Preencha o cartdo resposta utilizando caneta fornecida pela Instituicao.

» 8. Seré atribuido valor ZERO a questao que, no cartdo de respostas, nao tenha sido transcrita ou
que contenha dupla marcagao e/ou marcacao rasurada.

» 9. Nao é permitida qualquer espécie de consulta durante a prova.

» 10. Ao terminar a prova, devolva ao fiscal de sala este caderno de questdes, juntamente com o
cartdo de respostas, e assine a lista de presenca.

> 11. Os trés UGltimos candidatos somente poderao deixar a sala de prova juntos, apés terem

assinado a ata de encerramento.
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Politicas Publicas

Qtestdo 1 - Quanto ao Plano Diretor de Regionalizagdo

(PDR) Saude pela Unido, analise as assertivas a seguir.

Fornece importantes subsidios para a elaboragdo do Plano
Estadual de Salde, pois objetiva, além da organizagéo,
regionalizacdo e hierarquizagcdo da rede, conforme
mandamento constitucional, garantir o acesso das pessoas a
todos os niveis de complexidade.

Constitui um dos pilares para a estruturacdo e a
descentralizacdo dos sistemas de co-gestdo e organizacdo
dos servicos de saude em redes, tendo em vista possibilitar o
direcionamento equitativo da implementagdo das politicas
publicas.

Deve contar com um Plano Diretor de Investimentos, que
servirh como orientagdo para a elaboracéo das Pactuagbes

PPI, bem como das propostas orgamentarias.

. Consiste em um processo de planejamento integrado,

coordenado pela respectiva Secretaria Municipal de Saude,
que envolve um conjunto especifico de municipios que
comporao uma regido de salde do estado.

Deve ser elaborado pelas Secretarias Estaduais de Saude,
com a participacdo das Secretarias Municipais de Saude, em
uma perspectiva de territorializagdo, garantindo o acesso e a

integracao dos municipios nas regides de saude do estado.

Esté correto o que se afirma em:

a)
b)
<)
d)
e)

1,1, LIV e V.

I, 1V e V, apenas.
I, 1l eV, apenas.

I, 11, Il e V, apenas.

I, 1l e IV, apenas.

destdo 2 - Com relag&o aos instrumentos de gestdo em
salide a nivel de planejamento dos governos federal, estaduais
e municipais, analise as seguintes afirmagfes e classifique-as
como verdadeiras (V) ou falsas (F):

() Plano Plurianual (PPA) — estabelece, de
forma regionalizada, as diretrizes, o0s
objetivos e as metas da Administragdo
publica para as despesas de capital e outras
delas decorrentes, e para as relativas aos
programas de duragcdo continuada. Sua
iniciativa provém do Poder Legislativo e tem
periodicidade anual.

() Lei de Diretrizes Orcamentarias (LDO) —
compreende as metas e as prioridades da
Administracao publica, incluindo as despesas
de custeio para o exercicio financeiro. Sua
iniciativa provém do Poder Legislativo e tem
periodicidade e anual.

() Lei Orgamentaria Anual (LOA) — estima as
receitas e fixa as despesas do governo, seus
poderes, seus fundos, 6rgéos e entidades da
Administracdo direta e indireta, e de
empresas das quais o poder publico detenha
direta ou indiretamente a maioria do capital
com direito a voto. Sua iniciativa provém do
Poder Executivo e tem periodicidade anual.

() Agendas de Saude — S&o realizadas em cada

esfera e sua periodicidade é anual e
articulada entre os niveis de governo. A partir
das Agendas de Salde é que séo elaborados
os Planos de Saude e sao realizadas suas

revisées anuais.

() Relatorio de Gestdo — deve ser elaborado
trimestralmente e  anualmente  pelas
Secretarias municipais de Saude e
apresentado ao Conselho municipal de

Saude.

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses, de cima

para baixo, é:

a) F-V-F-F-V.
b) V-F-V-V-F.
c) F-F-V-V-F.
d F-F-F-V-F.
e) V-V-F-F-V.
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Qtestdo 3 - sobrea fiscalizagcdo da gestdo da Saude,

com base na Lei Complementar n°® 141/2012, assinale a

alternativa correta.

a)

b)

<)

d)

e)

O Poder Executivo, diretamente ou com o auxilio dos
Tribunais de Contas, do Ministério da Salde, do sistema de
auditoria do SUS, do 6rgao de controle interno e do Conselho
de Salde de cada ente da Federagdo, fiscalizara o
cumprimento das normas dessa Lei Complementar.

Os Conselhos de Saude, no ambito de suas atribuicoes,
avaliardo a cada trimestre o relatério de gestdo consolidado
do resultado da execugdo orgamentaria e financeira no
ambito da saude e o relatério do gestor da salde sobre a
repercusséo da execugdo da referida Lei Complementar nas
condi¢Bes de saude e na qualidade dos servigos de salde
publicos e filantrépicos.

Compete ao Ministério da Saude verificar a veracidade das
informacdes constantes dos Relatérios de Gestédo estaduais
e municipais, sem prejuizo do acompanhamento pelos 6rgaos
de controle externo, com a finalidade de subsidiar as acdes
de controle e fiscalizagao.

Os 6rgaos de auditoria do SUS darao ciéncia a dire¢éo local
do SUS e ao Conselho de Saude, sempre que verificarem o
descumprimento das disposi¢fes previstas na referida Lei
Complementar referente as interna¢des hospitalares.

Sem prejuizo das atribuicdes proprias do Poder Legislativo e
do Tribunal de Contas de cada ente da Federagdo, o
Ministério da Salude mantera sistema de registro eletrénico
centralizado das informacBes de salde referentes aos
orcamentos publicos da Unido, dos Estados, do Distrito
Federal e dos Municipios, incluida sua execug¢édo, garantido o

acesso publico as informagdes.

Qtestdo 4 - Uma das novidades da Portaria N° 2.436, de

21 de setembro de 2017, que aprova a Politica Nacional de

Atengdo Basica, é a inclusdo do profissional “Gerente de

Atengdo Basica” com o objetivo de contribuir para o

aprimoramento e a qualificagdo do processo de trabalho nas
Unidades Basicas de Salde. Sobre esse profissional e sua

atuacao, de acordo com a Portaria, € correto afirmar:

a) A inclusdo do gerente é avaliada pelo gestor, que devera
escolher um profissional de nivel técnico e/ou superior ja
integrante das equipes vinculadas & UBS.

b) O gerente de AB deve ser um profissional qualificado,
preferencialmente com nivel superior, com o papel de
garantir o planejamento em saude, de acordo com as
necessidades do territério e da comunidade.

c) O gerente somente sera admitido para o cargo pelo gestor
publico e deve ser um profissional com graduagdo em
saude coletiva, uma vez que tem a fun¢éo de acompanhar,
orientar, monitorar e cobrar os trabalhos das equipes que
atuam na AB sob sua geréncia.

d) O gerente devera utilizar os recursos fisicos e tecnolégicos
existentes, planejar e gastar os recursos financeiros
decorrentes do nivel municipal, apoiando os processos de
cuidado a partir da orientacéo as equipes.

e) O gerente devera utilizar os recursos fisicos e tecnoldgicos
e 0s equipamentos existentes na UBS e devera distribuir
os recursos financeiros equitativamente entre as UBS.
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destdo 5 - considerando a portaria n° 2.436/2017, que

estabelece a revisdo de diretrizes para a organizacdo da Atengéo

Basica no ambito do Sistema Unico de Sadde (SUS), analise as

seguintes assertivas:

A composicdo recomendada para as equipes de salde da
familia em areas de grande dispersao territorial, areas de risco
e vulnerabilidade social € de que constituam um grupo capaz
de dar cobertura a 50% da popula¢éo, com nimero maximo
de 250 pessoas por Agente Comunitario de Saude.

A composicdo da carga horaria minima por categoria
profissional devera ser de 10 (dez) horas, com no méximo 3
(trés) profissionais por categoria, devendo somar no minimo
40 horas/semanais.

A populagdo adscrita por equipe de Atencdo Bésica (eAB) e
de Saude da Familia (eSF) deve ser de 2.500 a 3.000 pessoas
e deve estar localizada dentro do seu territério, garantindo os
principios e as diretrizes da Atengdo Bésica.

Em municipios ou territérios com menos de 2.000 habitantes,
recomenda-se que uma equipe de Saude da Familia (eSF) ou
de Atencdo Basica (eAB) seja responsavel por toda
populagéo.

Para equipe de Saude da Familia, h4 a obrigatoriedade de
carga horaria de 40 (quarenta) horas semanais para todos os
profissionais de saide membros da ESF. Dessa forma, os
profissionais da ESF poderdo estar vinculados a apenas uma

equipe de Saude da Familia, no SCNES vigente.

Esta correto o que se afirma em:

a)
b)
c)
d)

e)

1,1, LIV e V.

I, 1V e V, apenas.
I, 1l eV, apenas.
I, 1l e V, apenas.

I, 1l e IV, apenas.

destdo 6 - A Portaria n° 2.436, de 21 de setembro de

2017, aprova a Politica Nacional de Atengdo Bésica. Referente

a Atencgdo Basica, é correto afirmar que:

a)

b)

d)

e)

A PNAB tem na Saude da Familia sua estratégia prioritaria
para expansdo e consolidagdo da Atencdo Bésica. Serdo
reconhecidas outras estratégias de Atencdo Basica, desde
gue observados os principios e as diretrizes previstos nessa
Portaria e desde que tenham carater permanente, com
objetivo de atender a toda a populagéo sem discriminagédo
de idade, género, raga/cor, condicdo socioecondmica,
limitac&o fisica, intelectual, funcional e outras.

A PNAB responsabiliza as Secretarias Estaduais de Saude
pela coordenacdo do componente distrital da Ateng&o
Basica, no ambito de seus limites territoriais e de acordo com
as politicas, as diretrizes e as prioridades estabelecidas,
sendo responsabilidade dos Estados pactuar, na Comisséo
Intergestores Tripartite (CIT), estratégias, diretrizes e
normas para a implantagdo e a implementacao da Politica
Nacional de Atencdo Basica vigente nos Estados.

A Atencéo Bésica consiste em um conjunto de acdes de
saude individuais, familiares e coletivas que envolvem
promog¢édo, prevencdo, protegdo, diagnoéstico, tratamento,
reabilitagdo, reducdo de danos, cuidados paliativos e
vigilancia em saude, desenvolvida por meio de préaticas de
cuidado integrado e gestdo qualificada, realizada com
equipe multiprofissional e dirigida a populagao em territorio
definido,

responsabilidade sanitaria.

sobre as quais as equipes assumem
A PNAB destaca o desafio de superar a complexidade e a
dicotomia entre a assisténcia e a prestagéo de servi¢o. Para
tal, deve-se partir da compreensédo de que a salde possui
multiplos determinantes e condicionantes de saude e de que
a melhora das condi¢gbes de saude das pessoas passa por
fatores, os quais, em grande parte, podem ser abordados na
Atencdo Basica.

A Atencdo Basica tem financiamento bipartite e com
detalhamento apresentado pelo Relatério trimestral de
Gestéo, e, no ambito federal, o montante de recursos
financeiros destinados a viabilizagdo de agfes de salde na
Atencao Bésica compbe o bloco de financiamento para
custeio e deve ser considerado a partir de aspectos

sociodemograficos.
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Questdo 7 - AsRedes de Atencdo a Saude (RAS) sdo
organizacgdes poliarquicas de conjuntos de servigos de saude,
vinculados entre si por objetivos comuns e por uma agéo
cooperativa e interdependente, que permitem ofertar uma
atencdo continua e integral, de forma humanizada e com

equidade.
Sobre as RAS, analise as afirmativas abaixo.

I. O objetivo da RAS é promover a integracdo sistémica, de
acoes e servicos de saude com provisdo de atengédo continua,
integral, de qualidade, responsavel e humanizada, bem como
incrementar o desempenho do Sistema, em termos de
acesso, equidade, eficacia clinica e sanitaria e eficiéncia
econdmica.

Il. Caracterizam-se pela formacé&o de relages horizontais entre
0s pontos de atengdo com o centro de comunicagdo na
Atengdo Priméria & Saude (APS), pela centralidade nas
necessidades em salde de uma populacdo, pela
responsabilizacdo na atengdo continua e integral e pelo
cuidado multiprofissional.

IIl. O trabalho vivo reside principalmente nas relagbes que sao
estabelecidas no ato de cuidar e consiste no momento de se
pensar o projeto terapéutico singular, com base na escuta e
na responsabilizacdo com o cuidado. O foco do trabalho vivo
deve ser as relagfes estabelecidas no ato de cuidar.

IV. A contratualizacdo pode ser definida como o modo de
pactuacdo quantitativa e da definicdo de responsabilidades
municipais, de objetivos de desempenho sanitario e de
recursos para serem usados em capital, resultando dessa
negociagdo um compromisso explicito dos Municipios para
com a populagéo.

V. A alocagao dos recursos de capital para a Rede de Atencao
a Salde deve ser pautada por critérios entre os hospitais, por
meio da construgdo de programacado pactuada e integrada
(PPI).

Esta correto apenas o que se afirma em:

a) I, lllelv.
b) I lleV.
c) llleV.

d) I, el

e) I, llelV.

Qtestdo&- Considerando o que dispde o Decreto

Presidencial 7.508, de 28 de junho de 2011, acerca da “Relacéo

Nacional de AgGes e Servigos de Saiude — RENASES”, considere
as seguintes afirmativas.

I. A Relagdo Nacional de Acgdes e Servicos de Saude
(RENASES) compreende todas as agfes e servicos que o
SUS oferece ao usuério para atendimento da integralidade da
assisténcia a saude.

Il. O Ministério da Saude dispora sobre a RENASES em ambito
municipal, observadas as diretrizes pactuadas pelo conselho,
sendo que o Municipio, a cada 4 anos, consolidara e publicara
as atualizacdes da RENASES.

Ill. A Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios
pactuardo nas respectivas Comissdes Intergestores as suas
responsabilidades em relagdo ao rol de acdes e servigos
constantes da RENASES.

IV. Os Estados, o Distrito Federal e os Municipios poderéo adotar
relacdes especificas e complementares de acdes e servigos
de saude, em consonéncia com a RENASES, respeitadas as
responsabilidades dos entes pelo seu financiamento, de
acordo com o pactuado nas Comissdes Intergestores.

V. O Ministério da Saude é o 6rgdo competente para dispor sobre
a RENASES, os Protocolos Clinicos e as Diretrizes
Terapéuticas em ambito nacional, observadas as diretrizes

pactuadas no Conselho de Saude.

Esta correto apenas o que se afirma em:

a) I, lllelV.

b) LlelVv

c) LeV.

d) I llle V.
e) ILILIVeV.
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Questdo 9 - Considerando a Portaria 2.436, de 21 de
setembro de 2017, em relagdo a Equipe do Nicleo Ampliado
de Saude da Familia e Atengdo Basica (Nasf- AB), analise as
seguintes afirmacdes e classifique-as como verdadeiras (V)

ou falsas (F):

() Constitui uma  equipe multiprofissional e
interdisciplinar composta por categorias de
profissionais da saude, compondo as equipes que
atuam na Atencao Baésica.

() A definicho das categorias profissionais é de
autonomia do gestor local, devendo ser escolhida de
acordo com as necessidades dos territérios.

() Devem, a partir das demandas identificadas no
trabalho conjunto com as equipes, atuar de forma
integrada a Rede de Atengdo a Saude e seus diversos
pontos de atencao.

() Os Nasf-AB se constituem como servico, com
unidades fisicas independentes, de livre acesso para
atendimento individual ou coletivo.

() Devem estabelecer seu processo de trabalho a partir
de problemas, demandas e necessidades de saude
de pessoas e grupos sociais em seus territérios.

() Os Nasf-AB devem trabalhar de forma horizontal e
interdisciplinar com os demais profissionais,
garantindo a longitudinalidade do cuidado e a
prestagdo de servicos diretos a populagao.

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses, de cima
para baixo, é:

a)
b)
<)
d)

e)

m< < T
<<'|r|-r|'r|
<'r|'ll'l<<
'r|'r|I<<<
<<'Il'l'r|'r|
<<I<-r|'r|

destdo 10- o Agente de Combate de Endemias
(ACE) é um profissional fundamental para o controle de

endemias e deve trabalhar de forma integrada as equipes de

atencao bésica na Estratégia Saude da Familia, participando das

reunibes e trabalhando sempre em parceria com o Agente
Comunitario de Saude (ACS).

Analise as seguintes afirmativas, com atribuicbes que sao

exclusivas do ACE.

VL.

Executar acBes de campo para pesquisa entomoldgica,
malacoldgica ou coleta de reservatorios de doengas.
Implementar e manter atualizados rotinas, protocolos e
fluxos relacionados & sua area de competéncia na UBS.
Utilizar instrumentos para a coleta de informacdes que
apoiem no diagnéstico demografico e sociocultural da

comunidade.

. Realizar e manter atualizados os mapas, croquis e 0

reconhecimento geogréfico de seu territério.

Executar agcbes de campo em projetos que visem avaliar
novas metodologias de intervengdo para prevencdo e
controle de doengas.

Aferir a press&o arterial, inclusive no domicilio, com o

objetivo de promover salde e prevenir doengas e agravos.

Esta correto apenas o que se afirma em:

a)
b)
c)
d)
e)

I, IVeV.
lelV.

I, 1, veVv.
I, 1leV.

L IVeV.




POLITICAS PUBLICAS - ENFERMAGEM

destdo 11 - Em 1988, por ocasido da promulgagdo da
Constituicdo da Republica Federativa do Brasil, foi instituido no
pais o Sistema Unico de Saide (SUS), que passou a oferecer a
todo cidadao brasileiro acesso integral e universal a servigos de
salde. Considerando o que dispde a Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, s&o objetivos ou atribuicdes do SUS:

I. A identificacdo e a divulgacdo dos fatores condicionantes e
determinantes da saude.

Il. A participacdo na formulac&o da politica e na execugéo de a¢des
de saneamento basico.

IIl. A assisténcia as pessoas por intermédio de a¢des de promogéao,
protecdo e recuperacdo da saude, com a realizacdo integrada
das acdes assistenciais e das atividades preventivas.

IV. A ordenagé@o da formagdo de recursos humanos na &rea de
saude.

V. A revisdo periddica da relacdo de Conselheiros de Saude dos
Estados, Municipios e Distrito Federal.

Esté correto apenas o que se afirma em:

a) lelll

by I, lelV.
c) llelV.

dy LI Nlelv.
e) I 1lelll

Qtestdo 12 = Considerando o que dispde a Lei n° 8.142, de
28 de dezembro de 1990, acerca da participagcao da comunidade na

gestdo do Sistema Unico de Saude (SUS), considere as seguintes
afirmativas:

I. O Conselho Nacional de Secretarios de Saude (Conass) e o
Conselho Nacional de Secretarios Municipais de Saude
(Conasems) terdo representacdo no Conselho Nacional de
Saude.

Il. A representagdo dos usuarios nos Conselhos de Salde e
Conferéncias sera paritaria em relagdo ao conjunto dos demais
segmentos.

Ill. As Conferéncias de Saude e os Conselhos de Saude terdo sua
organizagdo e suas normas de funcionamento definidas em
regimento proprio, aprovadas pelo respectivo Conselho.

IV. A Conferéncia de Saude reunir-se-a a cada dois anos com a
representacdo dos varios segmentos sociais, para avaliar a
situacdo de saude e propor as diretrizes para a formulagdo da
politica de salde.

V. O Conselho de Salde, em carater permanente e consultivo, é
um 6rgédo colegiado composto por representantes do governo,
prestadores de servico, profissionais de saude e usuarios.

Esté correto apenas o que se afirma em:

a) I, llell.
b) lell.
c) Il llelV.
d) llelv.

e) LI lelv.

Qtestdo 13 - com relacdo a Atencéo Basica de Salde e
seu contexto, analise as seguintes afirmativas:

I. A Equipe de Saude da Familia deve ser composta no minimo
por médico, com especialidade em medicina de familia e
comunidade; enfermeiro, com especialidade em saude da
familia; auxiliar e/ou técnico de enfermagem e agente
comunitario de saude (ACS).

Il. Para que a Atengdo Basica possa ordenar a Rede de Atengéo
em Saude, é preciso reconhecer as necessidades de salude da
populagdo sob sua responsabilidade, organizando-as em
relacdo aos outros pontos de atengdo a saude, contribuindo
para que a programacdo dos servicos de salde parta das
necessidades das pessoas, fortalecendo, com isso, 0
planejamento ascendente.

Ill. A gestdo municipal deve articular e criar condi¢des para que a
referéncia aos servicos especializados ambulatoriais seja
realizada preferencialmente pela Atencédo Basica, sendo de
sua responsabilidade: a) Ordenar o fluxo das pessoas nos
demais pontos de atencéo da Rede de Atengdo em Saude; b)
Gerir a referéncia e a contrarreferéncia em outros pontos de
atencdo; c) Estabelecer relagdo com os especialistas que
cuidam das pessoas do territorio.

IV. Os valores dos incentivos financeiros para as equipes de
Saude da Familia implantadas serao transferidos anualmente,
tendo como base o nimero de equipes de Saude da Familia
(eSF) registrados no sistema de Cadastro Nacional vigente no
ano da respectiva competéncia financeira.

Esté correto apenas o que se afirma em:

a) llell.
by lell
c) lllelV.
dy lelv.
e} I lell.

Questdo 14 - Analise o conceito a seguir:

Um conjunto de agBes que proporcionam o conhecimento, a
deteccdo ou prevengdo de qualquer mudanca nos fatores
determinantes e condicionantes de salde individual ou
coletiva, com a finalidade de recomendar e adotar as medidas
de prevengéo e controle das doengas ou agravos.

De acordo com a Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990, a qual
das vigilancias se refere esse conceito?

a) Vigilancia Ambiental.

b} Vigilancia Nutricional.

c) Vigilancia Sanitaria.

d) Vigilancia Epidemiolégica.

e) Vigilancia em Saude do Trabalhador.
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destdo 15 - Sé&o critérios para definicdo de caso suspeito
de Sarampo:

a) Paciente que apresentar febre e exantema maculopapular
morbiliforme de direcdo cefalocaudal, acompanhados de um
ou mais dos seguintes sinais e sintomas: tosse e/ou coriza
e/ou conjuntivite, independentemente da idade e situacao
vacinal.

b) Paciente que apresentar febre e exantema maculopapular,
acompanhado de linfoadenopatia retroauricular e/ou occipital
elou cervical, independentemente da idade e da situacédo
vacinal.

c) Paciente com quadro discreto de febre moderada, de inicio
subito, que dura de 2 a 3 dias, e sintomas generalizados
inespecificos (mal-estar, adinamia, anorexia, cefaleia e outros)
e erupcdo cutanea papulo-vesicular, que se inicia na face,
couro cabeludo ou tronco (distribuicdo centripeta — cabeca e
tronco).

d) Paciente que, independentemente da idade e do estado
vacinal, apresenta quadro agudo de infeccdo da orofaringe,
com presenca de placas aderentes ocupando as amigdalas,
com ou sem invasdo de outras areas da faringe (palato e
Gvula) ou outras localizagBes (ocular, nasal, vaginal, pele, por
exemplo), com comprometimento do estado geral e febre
moderada.

e) Paciente com quadro febril (acima de 38°C), mialgia, cefaleia
e sinais e sintomas de insuficiéncia respiratéria aguda de
etiologia ndo determinada, na primeira semana da doenca.

Questdo 16 - A investigacao epidemioldgica de campo de
casos, surtos, epidemias ou outras formas de emergéncia em
salude é uma atividade obrigatéria de todo sistema local de
vigilancia em saude, cuja execugdo primaria é responsabilidade de
cada respectiva unidade técnica que, nesse contexto, pode ser
apoiada pelos demais setores relacionados e niveis de gestédo do
Sistema Unico de Saude (SUS). A Portaria n° 204, de 17 de
fevereiro de 2016, entre outras providéncias, define a Lista
Nacional de Notificagdo Compulsoéria de doencas, agravos e
eventos de salde publica nos servicos de salde publicos e
privados em todo o territério nacional. Assinale a alternativa que
apresenta apenas doengas, agravos e eventos que compdem a
referida lista.

a) Botulismo, Doenca de Chagas Aguda, Hanseniase, Rubéola,
Sindrome Hemolitica Urémica.

b) Coqueluche, Dengue, Doenga de Creutzfeldt-Jakob,
Hantavirose, Leptospirose.

c) Cdlera, Difteria, Doenca Diarreica Aguda, Febre Amarela,
Tuberculose.

d) Acidente por animal peconhento, Hepatites Vvirais,
Leptospirose, Rotavirus, Sarampo.

e) Doenga Pneumocécica Invasiva, Febre Tifoide, Infecgéo pelo
virus da Imunodeficiéncia Humana, Sifilis, Tétano.

@testdo 17- A Politica Nacional de Humanizagdo (PNH)
objetiva efetivar os principios do SUS no cotidiano das praticas de
atencdo e gestdo, qualificando a salde publica no Brasil e
incentivando trocas solidarias entre gestores, trabalhadores e
usuarios. Considerando as diretrizes da PNH, analise as seguintes
afirmativas e classifigue-as como verdadeiras (V) ou falsas (F).

() | O acolhimento é construido de forma coletiva, a
partir da analise dos processos de trabalho, e tem
como objetivo a construcdo de relacdes de
confianga, compromisso e vinculo entre
equipes/servigos, trabalhador/equipes e usuario
com sua rede socioafetiva.

( ) | A cogestdo expressa tanto a inclusdo de novos
sujeitos nos processos de andlise e decisdo
quanto a ampliacao das tarefas da gestéo.

() | A ambiéncia tem relagcdo com criar espagos
direcionados para a pratica da assisténcia em
saude, com foco nas ag@es de cura e reabilitagéo.
( ) | A clinica ampliada é uma ferramenta tedrica e
pratica cuja finalidade é contribuir para uma
abordagem clinica do adoecimento e do
sofrimento que considere a singularidade do
sujeito e a complexidade do processo
saude/doenca

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses, de cima
para baixo, é:

a) F-V-V-F
b) V-V-V-V.
c) F-F-V-V
d) V-F-F-F
e) V-V-F-V
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destdo 18- a notificagdo compulséria é comunicagdo
obrigatéria a autoridade de salde, realizada pelos médicos,
profissionais de salde ou responsaveis pelos estabelecimentos de
salde, publicos ou privados, sobre a ocorréncia de suspeita ou
confirmagdo de doenca, agravo ou evento de saude publica,
descritos no anexo da Portaria n° 204, de 17 de fevereiro de 2016,
podendo ser imediata ou semanal. Em relagdo a notificagdo
compulsoéria imediata, assinale a alternativa correta.

a) Trata-se de notificagdo compulséria realizada apenas no
momento em que se identifica a ocorréncia de doenga, agravo
ou evento de saude publica, pelo meio de comunicagdo mais
rapido disponivel.

b) Trata-se de notificacdo compulséria realizada em até 72 (setenta
e duas) horas a partir do conhecimento da ocorréncia de doenga,
agravo ou evento de saude publica, pelo meio de comunicacéo
mais rapido disponivel.

c) Trata-se de notificagdo compulsoria realizada em até 24 (vinte e
quatro) horas, a partir do conhecimento da ocorréncia de
doenca, agravo ou evento de saude publica, pelo meio de
comunicag&o mais rapido disponivel.

d) Trata-se de notificacdo compulséria realizada em até 48
(quarenta e oito) horas a partir do conhecimento da ocorréncia
de doencga, agravo ou evento de saude publica, pelo meio de
comunicacao mais rapido disponivel.

e) Trata-se de notificagcdo compulsoria realizada em até 36 (trinta e
seis) horas a partir do conhecimento da ocorréncia de doenca,
agravo ou evento de salde publica, pelo meio de comunicagéo
mais rapido disponivel.

destdo 19 - A Politica Nacional de Promocéo da Saude
(PNPS) tem como objetivo promover a equidade e a melhoria das
condigbes e dos modos de viver, ampliando a potencialidade da
salde individual e coletiva e reduzindo vulnerabilidades e riscos a
salde decorrentes dos determinantes sociais, econdmicos,
politicos, culturais e ambientais. Qual das estratégias a seguir ndo
constitui um eixo operacional da Politica Nacional de Promocao da
Saude?

a) Territorializag&o.

b) Integragéo ensino-servigo-comunidade.

c) Articulagdo e cooperacao intrassetorial e intersetorial.
d) Participacao e controle social.

e) Vigilancia, monitoramento e avaliacao.

Qtestdo 20 - A construgdo da Politica Nacional de Praticas
Integrativas e Complementares no SUS (PNPIC) iniciou-se a partir
do atendimento das diretrizes e recomendacdes de varias
conferéncias nacionais de salde e das recomendacbes da
Organizagdo Mundial da Saude (OMS). Essa politica contempla
experiéncias que ja vém sendo desenvolvidas na rede publica de
muitos municipios e estados, entre as quais se destacam aquelas
no ambito da medicina tradicional chinesa/acupuntura, da
homeopatia, da fitoterapia, da medicina antroposéfica e do
termalismo/crenoterapia.

Em relacdo aos objetivos da PNPIC, considere as seguintes
afirmativas:

I. Incorporar e implementar a PNPIC no SUS, na perspectiva da
prevencdo de agravos e da promogdo e recuperagdo da
salde, com énfase na atengdo bésica, voltada para o cuidado
continuado, humanizado e integral em saude.

Il. Contribuir para o aumento da resolubilidade do sistema e
ampliacdo do acesso & PNPIC, garantindo qualidade, eficécia,
eficiéncia e seguranga no uso.

Ill. Promover a racionalizagdo das acdes de saude, estimulando
alternativas inovadoras e socialmente contributivas ao
desenvolvimento sustentavel de comunidades.

IV. Estimular as ac¢des referentes ao controle/participacdo social,
promovendo o envolvimento responsavel e continuado dos
usuarios, gestores e trabalhadores nas diferentes instancias
de efetivacéo das politicas de saude.

Esta correto o que se afirma em:

a) |, Il elll, apenas.
b) lell, apenas.

c) Il elV, apenas.
d) lelV, apenas.
e) LI, NlelV.




CONTEUDO ESPECIFICO - ENFERMAGEM

Qtestdo 21 - Analise as seguintes afirmativas em relagéo

a vacinacao contra o Sarampo:

I. A dose zero deve ser administrada como dose extra entre 0s
6 a 11 meses.

Il. A segunda e Ultima dose deve ser administrada aos 15 meses
de vida.

Ill. A terceira dose deve ser administrada em criancas que
completarem 20 meses.

IV. A primeira dose do sarampo deve ser administrada em

criangas que completarem 12 meses.

Esté correto apenas o que se afirma em:

a) llell.
b) lell
c) llelV.
d) lelll.
e) I llelV.

Qtestdo 22 - Conforme o Caderno do Ministério da

Saude intitulado Envelhecimento e Saude da Pessoa ldosa,
durante o atendimento do idoso na atencdo basica, deve-se
fazer uma ampla avaliagdo dos diagndsticos antecedentes,
com énfase nas doengas crdnicas que mantém-se ativas.
Dada sua prevaléncia, devem ser sempre investigados
sistematicamente, para serem descartadas as seguintes

condicoes:

|. Déficits cognitivos, auditivo e visual.

Il. Afeccdes osteoarticulares.

Ill. Diabetes e suas complicagdes.

IV. Afeccdes cardiovasculares, em especial doenca
hipertensiva.

Esta correto apenas o que se apresenta em:

a) LI 1lelv.
b) Ilell.

c) LlelVv.

d) llelv.

e) I, lllelV.

destdo 23- A sepse pode ser definida como a resposta
sisttmica a uma doenga infecciosa, seja ela causada por
bactérias, virus, fungos ou protozoarios. O diagndstico € limitado
devido aos diferentes estagios clinicos de um mesmo processo
fisiopatolégico, tornando-se um desafio para os médicos de
praticamente todas as especialidades, dada a necessidade de
pronto reconhecimento e tratamento precoce. Entretanto, alguns

achados clinicos e laboratoriais podem ser Uteis, como:

I. Taquicardia.
Il. Edema periférico.
Ill. Niveis elevados de proteina-C reativa.

IV. Niveis elevados de lactato.

Esta correto apenas o que se afirma em:

a) llell.

b) I, 1, 1elV.
c) lelll

d) IllelV.

e) lllelv.

Questdo 24 - considere um situagdo hipotética na qual
foi prescrita para o cliente a administragdo de Solugéo Fisiologica
de 500ml a correr em 12 horas em bomba infusora. A vazao

programada na bomba infusora para administracéo devera ser:

a) 42ml/h.
b) 36 ml/h.
c) 12mi/h.
d) 32 ml/h.
e) 21ml/h.

Q}tBStdO 25- A dilatagdo da pupila pode ocorrer em
funcdo de condigbes fisioldgicas, patoldgicas ou terapéuticas,
sendo denominada de:

a) Miose.

b) Isocoria.

¢) Anisocoria.

d) Midriase.

e) Isofotorregente.
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destdo 26- 0 sistema de Classificacdo  de
Pacientes consiste no agrupamento de pacientes de acordo com
0 grau de dependéncia da equipe de enfermagem, observando o
perfil das seguintes categorias: cuidados minimos,
intermediarios, alta dependéncia, semi-intensivos e intensivos.
Para a classificagdo dos pacientes, é necesséria a aplicagdo da

seguinte escala:

a) Peter.

b) Morse.
c) Braden.
d) Fugulim.

e) Levis.

Questdo 27 - A gravidez é um evento resultante da
fecundagdo do O6vulo pelo espermatozoide. Habitualmente,
ocorre dentro do Utero e é responsavel pela geragdo de um novo
ser. Durante o periodo da gestagéo, o corpo vai se modificar
lentamente, preparando-se para o parto e para a maternidade. A
gestante devera procurar a unidade de atencdo béasica mais
proxima de sua residéncia para avaliagdo de inclusdo nas
consultas de pré-natal. O objetivo desse acompanhamento de
pré-natal é assegurar o desenvolvimento saudavel da gestacéo,
permitindo um parto com menores riscos para a mae e para o
bebé.

Sao exames essenciais durante o pré-natal:

I. Glicemia.
Il. Hemograma.
Ill. Tipagem sanguinea e fator Rh.

IV. Exame de urina e urocultura.
Esta correto o que se afirma em:

a) |elll, apenas.

b) I, 1l e 1V, apenas.
c) llelV, apenas.

d) I, Il elll, apenas.
e) L NlelV.

Qtestdo 28 - conforme o Ministério da Saude, a
Hanseniase é uma doenga cronica, transmissivel, de notificacdo
compulséria e investigacdo obrigatéria em todo o territorio
nacional. Possui como agente etiolégico o Micobacterium leprae,
bacilo que tem a capacidade de infectar grande numero de

individuos, e atinge principalmente a pele e os nervos periféricos.
Sao sintomas comuns da Hanseniase:

I. Edema de méos e pés.
Il. Ressecamento nos olhos.
IIl. N6dulos no corpo.

IV. Manchas avermelhadas.
Esta correto o que se afirma em:

a) lelll, apenas.
b) Il elV, apenas.
c) I, 1l elll, apenas.
d LILllelv.

e) I, apenas.

Qtestdo 29 = Considerando o Caderno do Ministério da

Saude sobre os tipos de Diabetes, assinale a alternativa correta.

a) O termo “tipo 2" indica destruicdo da célula alfa-3, que
eventualmente leva ao estagio de deficiéncia absoluta de
insulina.

b) O termo “tipo 1" indica destruicdo da célula beta, que
eventualmente leva ao estagio de deficiéncia absoluta de
insulina.

c) O termo “tipo 1” indica destruicdo da célula beta-2, que
eventualmente leva ao estagio de deficiéncia parcial de
insulina.

d) O termo “tipo 2" indica destruicdo da célula alfa, que
eventualmente leva ao estagio de deficiéncia absoluta de
insulina.

e) O termo “tipo 2" indica destruicdo da célula alfa-1, que
eventualmente leva ao estagio de deficiéncia parcial de

insulina.
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destdo 30- A desfibrilagéo é indicada em caso de:

a) Fibrilacéo ventricular.
b) Assistolia.

c) Fibrilagéo atrial.

d) Taquicardia atrial.

e) Bloqueio atrio ventricular.

destc'io 33 - Segundo o Ministério da Saude, o cancer
de mama é temido pelas mulheres devido a sua alta frequéncia, e,
sobretudo, pelos seus efeitos psicolégicos, que afetam a
percepcao da sexualidade e propria imagem pessoal.

E fator de risco para o cancer de mama:

destdo 31 - Emumaunidade de tratamento intensivo, foi
solicitado o exame de gasometria arterial para avaliar o quadro

a)
b)
<)
d)

e)

Menarca tardia.

Menopausa precoce.

Cetoacidose diabética durante a gestacao.
Primeira gravidez entre 20 e 25 anos.

Menopausa tardia.

clinico de um paciente, obtendo-se como resultado: PH = 7,47;
PACO2 = 52; HCO3 = 34mEgql/. Esse quadro clinico é compativel
com:

a) Acidose mista.
b) Acidose respiratoria.
c) Alcalose respiratoria.

Questdo 34 - 0 enfermeiro, ao identificar no paciente
em posicdo semi sentado o ingurgitamento de jugular, deve
suspeitar de:

d)

e)

Acidose metabolica.

Alcalose metabdlica.

destdo 32- Em relagao a fisiologia da amamentacéo,

é correto afirmar que:

a)

b)

c)

d)

e)

A mama, durante a gravidez, é preparada para a
amamentacdo sob a acio de diferentes horménios,
sobretudo do paratorménio.

A ocitocina, produzida pela hipéfise posterior em resposta a
sucgdo da crianga, leva a contragdo das células mioepiteliais
que envolvem os alvéolos, expulsando o leite neles contido.
A descida do leite ocorre no 10° dia pés-parto, e ocorre
mesmo se a crianga ndo sugar o seio.

Com o nascimento da crianga, ha inibi¢cdo de prolactina pela
hipdfise anterior, iniciando-se a lactogénese e a secrec¢ao do
leite.

Nos primeiros dias, o leite materno é isento de proteinas e
gorduras, sendo chamado de colostro.

a)
b)
<)
d)

Acidente vascular hemorragico.
Epilepsia ténico-clénica.

Infarto do miocérdio.

Trombo embolia pulmonar.

Insuficiéncia cardiaca.

@esta'o 35- Em relagéo a arritmia Flutter Atrial e seus

sintomas, analise as afirmativas a seguir e classifique-as como

verdadeiras (V) ou falsas (F).

( ) | Freguéncia cardiaca frequentemente acima de 150
batimentos por minuto.

( ) | Frequéncia cardiaca frequentemente abaixo de 60
batimentos por minuto.

( ) | Espago entre as ondas p — r maior do que 12
segundos.

( ) | Auséncia de uma linha isoelétrica ente as ondas F
com aspecto de dente de serra.

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses, de cima

para baixo, é:

a) V-F-F-V

b) F-V-F-V

c) F-V-V-F

d F-V-V-V
V-F-F-F

e)
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destdo 36 - Em relagdo aos principios do Sistema Unico
de Salde, analise os seguintes conceitos e classifique-os como

verdadeiros (V) ou falsos (F):

(

)

Universalizacéo: a saude é um direito de cidadania
de todas as pessoas e cabe ao Estado assegurar
esse direito.

(

)

Equidade: o objetivo desse principio é diminuir
desigualdades.

(

)

Integralidade: esse principio considera as pessoas
como um todo, atendendo a todas as suas

necessidades.

(

)

Hierarquizacdo: a responsabilidade da salde

deve ser dos municipios.

A sequéncia correta de preenchimento de parénteses, de cima
para baixo, é:

a) V-V-F-V
b) F-V-F-F
¢) V-V-V-F
d V-V-F-F.
e) F-F-V-V.

Qtestdo 37 - Em relagdo a Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem, analise as seguintes afirmagdes e

classifique-as como verdadeiras (V) ou falsas (F):

() A  Sistematizagdo da  Assisténcia de
Enfermagem corresponde a todo o universo de
recursos materiais e humanos e também a
ideologia da instituicdo onde ocorre a
assisténcia de enfermagem.

() A  Sistematizagdo da  Assisténcia de
Enfermagem é o conjunto de recursos materiais
e humanos de extrema importancia para que o
processo de enfermagem ocorra.

() A  Sistematizagdo da  Assisténcia de
Enfermagem é uma atividade privativa do
enfermeiro em todas as suas etapas.

() A Sistematizagcdo da  Assisténcia de
Enfermagem e o processo de enfermagem tém
funcdes idénticas, podendo ser considerados
sindnimos.

A sequéncia correta de preenchimento de parénteses, de cima

para baixo, é:

a) V-V-V-F
b) F-V-F—F
¢) V-V-F-F.
d) V-F-F-V
e) F-F-V-V

Qtestdo 38 = O Ministério da Saude langou, em 2003,
a Politica Nacional de Urgéncia e Emergéncia, com o intuito de
estruturar e organizar a rede de urgéncia e emergéncia no pais.
Desde a publicacdo da portaria que instituiu essa politica, o
objetivo foi o de integrar a atencao as urgéncias. Nesse contexto,
analise as seguintes afirmagbes e classifique-as como
verdadeiras (V) ou falsas (F):

() O atendimento de média e alta complexidade é

realizado nos hospitais.

() O nivel intermediério de atencédo fica sob o encargo
do Servigco de Atendimento Médico de Urgéncia.

() A atencdo primaria é constituida pelas unidades
basicas de salude e pelas equipes de Saude da
Familia.

() As Unidades de Pronto Atendimento séo estruturas de

complexidade intermediaria entre as Unidades
Bésicas de Saude e as portas de urgéncia
hospitalares.

A sequéncia correta de preenchimento de parénteses, de cima

para baixo, é:

a) VoV-F-V
b) V-V-V-V
¢) F-V-F-F.
d V-V-F-F
e) F-F-V-V
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destdo 39 - conforme a resolugéo do COFEN 358/2009, Qtestcio 40 - purante 0 exame fisico, a aplicagéo de testes é
0 processo de enfermagem organiza-se em cinco etapas: fundamental para a avaliagao clinica do cliente. No caso de serem
investigacdo, diagnoéstico de enfermagem, planejamento, encontrados testes positivos, sugestivos de ocorréncia de doenca,
implementacgéo e avaliagao. € necessario considerar outros achados para a confirmagéo do

diagnoéstico. Nesse contexto relacione os sinais apresentados na
No quadro a seguir, relacione essas etapas (coluna 1) com a sua coluna 1 com a sua provavel indicagdo, na coluna 2,

correta descri¢éo (coluna 2).

1. Murphy () Lesao piramidal
1. Investigacao () Tem por finalidade determinar os

2. Blumberg ( ) Ciatalgia

resultados que se espera alcancar.

3. Piparote () Apendicite
2. Diagnéstico de ( ) Tem por finalidade a realiza¢éo 4. Babinski () Colecistite
enfermagem das acdes ou intervencoes. - .

5. Laségue () Ascite
3. Planejamento ( ) Tem por finalidade a obtencao de

informacdes sobre a pessoa, familia . ) . )
A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses, de cima

ou coletividade humana.

para baixo, é:
4. Implementacéo () Tem por finalidade determinar se
as acgbes ou intervengbes de a) 1-2-3-4-5
enfermagem alcancaram o resultado b) 5-4-2-3-1
esperado. c) 4-5-2-1-3
5. Avaliacao () Tem por finalidade a interpretacéo d 4-5-3-2-1
e 0 agrupamento dos dados coletados e) 2-1-3-5-4

na investigagao.

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses, de cima

para baixo, é:

a) 4-2-3-5-1
b) 1-2-5-3-4
c) 5-1-3-4-2.
d) 3-4-1-5-2
e) 2-3-4-1-5




