
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

01 - Só abra este caderno após ler todas as instruções e quando for autorizado pelos fiscais da sala. 

02 - Preencha os dados pessoais. 

03 - Autorizado o início da prova, verifique se este caderno contém 50 (cinqüenta) questões. Se não estiver 
completo, exija outro do fiscal da sala. 

04 - Todas as questões desta prova são de múltipla escolha, apresentando como resposta uma alternativa correta. 

05 - Ao receber a folha de respostas, confira o nome da prova, seu nome e número de inscrição. Qualquer 
irregularidade observada, comunique imediatamente ao fiscal. 

06 - Assinale a resposta de cada questão no corpo da prova e só depois transfira os resultados para a folha de 
respostas. 

07 - Para marcar a folha de respostas, utilize apenas caneta esferográfica preta e faça as marcas de acordo com o 
modelo ( ��������������  ).  

A marcação d a fo lha de resposta é defin it iva, não admit indo rasuras . 

08 - Só marque uma resposta para cada questão. 

09 - Não risqu e, não amasse, não dob re e não su je a fo lha de respostas po is isso pod erá 
prejud icá-lo. 

10 - Se a Comissão verificar que a resposta de uma questão é dúbia ou inexistente, a questão será 
posteriormente anulada e os pontos a ela correspondentes distribuídos entre as demais. 

11 - Os fiscais não estão autorizados a emitir opinião nem prestar esclarecimentos sobre o conteúdo das provas. 
Cabe única e exclusivamente ao candidato interpretar e decidir.

N o m e:  I n sc r i çã o :  

I d en t i d ad e :  Ó r g ã o  E x p ed i d o r :  

A ss i n a t u r a :   
 

COMISSÃO DE PROCESSOS 
SELETIVOS E TREINAMENTOS 

Fone: (0XX81) 3231-4000 
Fax: (0XX81) 3231-4232 
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Portugu ês 
 

TEXTO 1 
O CONTROLE SOCIAL E POLÍTICO DO ÁLCOOL 

 
     A história mostra vários exemplos de que as sociedades 
já há muito tempo vêm buscando defender-se de alguns 
produtos. Talvez o controle social e político do consumo de 
álcool seja um dos exemplos mais antigos de que as 
sociedades buscaram proteger-se dos seus efeitos sociais.   

     Todos os países desenvolvidos, onde a democracia 
prosperou, buscaram formas de proteger a sociedade, 
aumentando o controle social da produção, importação, 
distribuição, propaganda e venda direta ao consumidor do 
álcool. Mesmo países como os EUA, que têm uma forte 
tradição de livre comércio, exercem um rígido controle 
social com relação a esse produto. O grande argumento 
para esse controle especial é o seu alto custo social, que 
faz com que o álcool seja considerado como um produto à 
parte e que não deve ser comercializado de uma forma 
banal. 

     No Brasil, existe um argumento liberal de que a oferta e 
a demanda do álcool devem ser algo que o próprio mercado 
precisa regular, e de que aqui já temos controle em 
demasia. Além disso, seria pouco democrático fazermos 
controle de um produto que é legalizado. No entanto, são 
exatamente os países mais desenvolvidos do ponto de vista 
democrático que aumentam a cada dia o controle social 
sobre o álcool. Busca-se balancear o interesse da indústria 
de bebidas com o interesse da sociedade em proteger-se 
dos danos causados por ele.  

     A vergonha de exercermos o controle social associada a 
uma grande apatia de política de saúde tem tornado o 
álcool, no Brasil, um produto com um alto custo social, pois 
sua demanda tem sido fortemente estimulada pela 
propaganda, pelos baixos preços e pela excessiva oferta 
nos pontos de venda. Especialmente a propaganda do 
álcool se apossou de vários ícones nacionais para criar a 
idéia de que só podemos nos divertir com um copo de 
cerveja na mão. Como não temos uma política de licença 
para a venda de álcool, qualquer pessoa pode abrir um bar 
e vender bebidas alcoólicas. Esse fato tem mudado a 
paisagem e a cultura urbana brasileira. Estamos 
acostumados a ter bares espalhados por todas as cidades, 
como se isso sempre tivesse existido, e fosse normal.  

     As leis são poucas e não são cumpridas. Essa falta de 
controle tem produzido um custo social enorme para o país: 
cerca de 15% da população adulta masculina bebe de 
forma abusiva; uma parte significativa das crianças 
abandonadas tem no álcool a causa da desorganização 
familiar; metade dos acidentes automobilísticos é devida ao 
abuso de álcool; mais da metade dos homicídios estão 
relacionados ao seu consumo. Do ponto de vista da saúde, 
20% das internações em clínica geral e 50% das 
internações masculinas psiquiátricas são devidas ao álcool.  

     A sociedade brasileira está pagando um alto preço pela 
falta de proteção com relação a esse produto. Precisamos, 
com urgência, convencer a sociedade e o mundo político de 
que o controle do álcool é uma garantia de que o bem 
comum deve prevalecer sobre o da indústria. 

 
Ronaldo Laranjeira. Artigo publicado no site 

www.diganaoasdrogas.com.br. Adaptado. 

        
 

01. O principal argumento apresentado no texto 1 para a 
defesa do controle social e político do álcool no Brasil 
é o de que: 

A) a história tem mostrado que a sociedade 
brasileira vem dando sinais de que anseia 
defender-se de alguns produtos e de que busca 
proteger-se dos seus efeitos sociais. 

B) é importante que o Brasil mostre para a sua 
sociedade que é um dos países em que a 
democracia prosperou, e que por isso a 
população pode sentir-se protegida.  

C) é preciso mudar o argumento liberal de que a 
oferta e a demanda do álcool devem ser algo que 
o próprio mercado precisa regular e de que aqui 
já temos controle em demasia. 

D) para garantir a estabilidade democrática, o país 
precisa buscar o balanceamento entre o interesse 
da indústria de bebidas alcoólicas e o interesse 
da sociedade.  

E) o fato de não exercermos o controle social sobre 
o álcool aliado a uma frágil política de saúde tem 
feito com que esse produto tenha um alto custo 
social no país. 

02. Seguindo a linha argumentativa do texto 1, qual a 
medida mais eficaz que representaria controle social e 
político do álcool, em nosso país? 

A) Liberação das importações de bebidas alcoólicas.  
B) Censura às propagandas de bebidas alcoólicas. 
C) Diminuição de impostos para indústrias que 

produzem bebidas alcoólicas. 
D) Proibição de abertura de novos bares onde já há 

excesso deles.  
E) Campanhas publicitárias contra o consumo de 

álcool por menores. 

03. Analise as relações semânticas presentes nos 
seguintes enunciados:    

1) No Brasil, as leis sobre o consumo de álcool são 
poucas, ainda que a história mostre exemplos de 
que a sociedade vem buscando defender-se de 
alguns produtos. (CONCESSÃO) 

2) Precisamos convencer a sociedade e o mundo 
político de que é importante controlar o consumo 
de álcool, a fim de que o bem comum prevaleça 
sobre o da indústria. (FINALIDADE) 

3) Os países mais democráticos vêm aumentando o 
controle social sobre o álcool, objetivando  
balancear o interesse da indústria de bebidas 
com o interesse da sociedade em proteger-se. 
(CONCLUSÃO)  

4) Como não temos uma política de licença para a 
venda de álcool, qualquer pessoa pode abrir um 
bar e vender bebidas alcoólicas, fato que tem 
mudado a paisagem e a cultura urbana brasileira. 
(COMPARAÇÃO) 

 
Estão corretas: 

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

 



TEXTO 2 

 
 

George Vaillant (coordenador da maior pesquisa  
já feita no mundo sobre o alcoolismo). 

Fragmento de entrevista à Veja, publicada no site 
www.alcoolismo.com.br 

04. De acordo com o texto 2, o alcoolismo caracteriza-se 
por: 

A) ser um problema cuja abrangência ainda não foi 
mensurada com exatidão.  

B) suas conseqüências restringirem-se ao indivíduo 
que bebe.  

C) atingir o cérebro do indivíduo, embora com  
preservação de sua saúde emocional.  

D) assegurar, à pessoa por ele acometida, a 
capacidade de autocontrolar-se. 

E) atingir mais gravemente a população japonesa, 
que manifesta o problema através de provérbios. 

05. Comparando-se as características dos textos 1 e 2, 
pode-se afirmar que: 

1) São do mesmo gênero textual, embora 
tipologicamente diferentes.  

2) Segmentos narrativos, presentes em ambos os 
textos, asseguram sua coerência. 

3) Nota-se, em ambos, a opção por seguir a 
variante padrão da língua. 

4) As várias marcas da oralidade presentes em 
ambos os textos indicam que eles são informais. 

 
Estão corretas:  

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

 
 
 
 
 

 

Conh ecimentos do Sistema Único  
de Saúde (SUS) / Saúde Coletiva 

06. O Art. 198 da Constituição Federal refere à 
descentralização como uma das diretrizes do Sistema 
Único de Saúde. Na perspectiva da gestão municipal 
da saúde, o Recife é divido em:  

A) 4 distritos sanitários. 
B) 5 distritos sanitários. 
C) 6 distritos sanitários. 
D) 7 distritos sanitários. 
E) 8 distritos sanitários. 

07. A Lei Orgânica da Saúde (Lei 8080, de 19 de setembro 
de 1990) recomenda o uso da epidemiologia para o 
estabelecimento de prioridades, a alocação de 
recursos e a orientação programática do Sistema 
Único de Saúde. O primeiro momento do processo de 
planejamento que usa dados e informações 
epidemiológicas para conhecer a situação de saúde-
doença de uma determinada população é denominado: 

A) diagnóstico. 
B) normativo. 
C) operacional. 
D) tático. 
E) estratégico. 

08. A Norma Operacional da Assistência à Saúde – 
NOAS-SUS 01/2001 – estabelece as 
responsabilidades do gestor municipal, os requisitos 
relativos às modalidades de gestão e as prerrogativas 
que favorecem o seu desempenho. Segundo essa 
norma, os municípios podem habilitar-se nas 
condições de: 

A) Gestão Incipiente da Atenção Básica Ampliada e 
Gestão Parcial do Sistema Municipal.   

B) Gestão Semiplena da Atenção Básica Ampliada e 
Gestão Plena do Sistema Municipal. 

C) Gestão Plena da Atenção Básica Ampliada e 
Gestão Plena do Sistema Municipal. 

D) Gestão Parcial da Atenção Básica Ampliada e 
Gestão Semiplena do Sistema Municipal. 

E) Gestão Incipiente da Atenção Básica Ampliada e 
Gestão Plena do Sistema Municipal. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Minha principal convicção hoje é que o 
alcoolismo é um problema de dimensões 
trágicas ainda subdimensionadas. O maior dano 
do alcoolismo é a destruição de famílias 
inteiras.  

O alcoolismo é resultado de um cérebro que 
perdeu a capacidade de decidir quando começar 
a beber e quando parar. Os japoneses têm um 
provérbio que diz: "Primeiro o homem toma 
uma bebida, e depois a bebida toma o homem". 
O indivíduo alcoólatra é alguém que perdeu a 
liberdade de escolha.  



09. Embora haja referências de ocorrência de epidemias 
de Dengue no Brasil desde o século XIX, a primeira 
delas, documentada clínica e laboratorialmente, foi 
registrada em Boa Vista (RO), entre 1981-1982.  Em 
relação às características epidemiológicas da Dengue, 
é incorreto afirmar que: 

A) o mosquito Aedes aegypti é a espécie mais 
importante na transmissão da doença no Brasil. 

B) a Dengue é uma doença contagiosa de etiologia 
viral, sujeita à notificação compulsória em todo o 
território nacional. 

C) considera-se caso suspeito de Dengue clássica o 
paciente que apresente doença febril aguda, com 
duração máxima de sete dias, acompanhada de 
pelo menos dois dos seguintes sintomas: 
cefaléia, dor retroorbital, mialgia, artralgia, 
prostração,  exantema. Além desses sintomas, 
deve ter estado, nos últimos quinze dias, em área 
onde esteja ocorrendo transmissão da doença ou 
tenha a presença do vetor. 

D) a dispersão geográfica e a elevada densidade do 
principal vetor da Dengue estão favorecendo o 
risco de reurbanização da Febre Amarela no 
Brasil. 

E) a detecção precoce e o controle das epidemias 
constituem objetivos da vigilância epidemiológica 
da doença. 

10. Nos primeiros anos da década de 2000, o Recife ainda 
apresenta um perfil epidemiológico misto, em que se 
sobrepõem características de países desenvolvidos e 
subdesenvolvidos. Em relação a esse perfil, é correto 
afirmar que, no Recife: 

A) as doenças infecciosas e parasitárias, 
considerando todos os óbitos, constituem a 
primeira causa de morte. 

B) a primeira causa de óbito na faixa etária de 10 a 
19 anos  são os acidentes de transportes. 

C) o câncer de colo uterino é a primeira causa de 
óbito por neoplasia entre mulheres. 

D) a primeira causa de óbito no sexo feminino são 
as doenças do aparelho circulatório. 

E) as neoplasias malignas representam a segunda 
causa de óbito entre homens. 

11. “Um conjunto de ações que proporcionam o 
conhecimento, a detecção ou prevenção de qualquer 
mudança nos fatores determinantes e condicionantes 
de saúde individual ou coletiva, com a finalidade de 
recomendar e adotar as medidas de prevenção e 
controle das doenças ou agravos”. Esse texto, extraído 
da Lei Orgânica da Saúde,  se refere à: 

A) vigilância entomológica. 
B) vigilância sanitária. 
C) vigilância epidemiológica. 
D) vigilância clínica. 
E) vigilância ocupacional. 
 
 
 
 
 

12. Sobre o comportamento da mortalidade infantil no 
Recife, nos primeiros anos da década de 2000, é 
correto afirmar que: 

A) a primeira causa de morte em menores de um 
ano são as doenças diarréicas. 

B) as broncopneumonias constituem a primeira 
causa de óbito em menores de um ano. 

C) a taxa de mortalidade neonatal é maior do que a 
pós-neonatal. 

D) as afecções perinatais constituem a segunda 
causa de morte em menores de um ano. 

E) a magnitude da taxa de mortalidade infantil 
ultrapassa 40 óbitos por 1000 nascidos vivos. 

 
 

Conh ecimentos Específicos 

13. Sobre a ressuscitação cardiopulmonar, pode-se 
afirmar que:         

A) a adrenalina é usada para acelerar a freqüência 
cardíaca. 

B) o bicarbonato de sódio é usado para corrigir a 
hipoxemia. 

C) a atropina aumenta a pressão de perfusão, 
durante as compressões cardíacas 

D) o gluconato de cálcio é usado nos estados de 
hiperpotassemia e intoxicação por bloqueadores 
de cálcio. 

E) a lidocaína é usada para corrigir acidose 
metabólica e respiratória. 

14. Em relação às características, indicação, vantagens e 
desvantagens dos curativos sintéticos no tratamento 
de feridas, assinale a alternativa correta. 

A) O curativo de carvão ativado e prata é indicado 
para uso em tumores abcedados e doenças 
oncológicas em atividade e ferida com tecido 
necrosado. 

B) O curativo de hidrocolóide tem como 
característica manter o meio ambiente da ferida 
seco, propiciando barreira contra infecção. 

C) O curativo de hidrogel é indicado para feridas 
com baixo exsudato, queimaduras de 1º e 2º 
graus e em feridas em fase de granulação. 

D) O alginato de cálcio é indicado para ferida sem 
exsudato, com presença de tecido necrótico e em 
cavidades profundas. 

E) O curativo de carvão ativado e prata tem a 
vantagem de dispensar o uso de curativo 
secundário. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



15. Sobre a Decisão COREN-PE Nº003/94 no Artº 1, 
assinale a alternativa correta. 

A) O Pessoal de Enfermagem está autorizado a 
confeccionar, colocar e/ou retirar aparelho de 
gesso e calha gessada. 

B) O Pessoal de Enfermagem está terminantemente 
proibido de confeccionar, colocar e/ou retirar 
aparelho de gesso e calha gessada. 

C) O Pessoal de Enfermagem está autorizado a 
confeccionar, colocar e/ou retirar aparelho de 
gesso e calha gessada, mediante supervisão 
médica. 

D) O Pessoal de Enfermagem, excetuando-se o 
Enfermeiro, está terminantemente proibido de 
confeccionar, colocar e/ou retirar aparelho de 
gesso e calha gessada. 

E) O Pessoal de Enfermagem, desde que 
devidamente treinado, está autorizado a 
confeccionar, colocar e/ou retirar aparelho de 
gesso e calha gessada. 

16. Com relação a acidentes embólicos, assinale a 
alternativa correta. 

A) Os locais mais comumente atingidos são os 
pulmões, as artérias coronárias, o mesentério, as 
extremidades, os rins e o cérebro. 

B) Há ausência de alterações pupilares, tal como 
ocorre no acidente vascular cerebral. 

C) Deve-se manter o paciente com as pernas 
cruzadas, para evitar o desprendimento de um 
coágulo. 

D) O paciente apresenta sintomas de agitação, 
cianose periférica, distensão venosa, edema e 
ascite. 

E) A embolia é resultado da fragilidade tecidual, do 
traumatismo dos tecidos ou de uma anomalia na 
coagulação. 

17. Sobre a Malária, assinale a alternativa correta. 

A) É uma infecção parasitária produzida por quatro 
espécies de Plasmodium. 

B) A vacina antimalária apresenta ação prolongada, 
com 90% de eficácia. 

C) A infecção humana começa com a picada do 
macho do anofelino. 

D) O desenvolvimento inicial dos parasitas da 
Malária se faz no interior do baço humano. 

E) As manifestações clínicas têm início com um 
intenso calafrio e elevação  térmica, que atinge 
40º a 41ºC. 

18. Sobre a Hepatite por vírus B, assinale a alternativa 
correta. 

A) A transmissão ocorre pela via fecal-oral e 
parenteral. 

B) O período médio de incubação é de 15 dias, 
variando entre 10 e 25 dias. 

C) É produzida por um vírus pouco resistente a 
condições ambientais. 

D) É tanto um risco ocupacional quanto nosocomial 
em hospitais e clínicas médicas. 

E) Sua evolução clínica é caracterizada pela 
ausência das fases pré-ictéricas e ictéricas. 

19. Sobre as complicações agudas do Diabetes, assinale 
a alternativa correta. 

A) A hipoglicemia e a cetoacidose podem produzir 
coma hiperosmolar no diabético. 

B) Com a queda da glicose sanguínea o sistema 
nervoso parassimpático é estimulado a produzir 
adrenalina. 

C) A retinopatia diabética é uma das complicações 
agudas que acometem os portadores de 
Diabetes. 

D) A cetoacidose diabética é devida à grande 
quantidade de insulina no organismo, que resulta 
em hiperglicemia. 

E) As manifestações clínicas na cetoacidose são 
caracterizadas pela glicose sanguínea baixa e o 
bicarbonato sérico aumentado. 

20. Sobre a obstrução intestinal, assinale a alternativa 
correta. 

A) A obstrução do intestino delgado é clinicamente 
igual a do intestino grosso. 

B) O sintoma inicial é uma dor tipo cólica, presença 
de vômito e ausência de matéria fecal. 

C) A ausência de peristalse resulta em contração do 
intestino pelo gás produzido pela decomposição 
do conteúdo intestinal. 

D) A obstrução do intestino grosso reduz a absorção 
dos líquidos e estimula a secreção gástrica. 

E) O risco de estrangulamento intestinal (morte do 
tecido) só é observada na obstrução do intestino 
grosso. 

21. Sobre os distúrbios da função respiratória, assinale a 
afirmativa correta. 

A) A oxigenoterapia é a administração de oxigênio a 
uma concentração e pressão menores que as 
encontradas no meio ambiente. 

B) Oxigênio excessivo pode produzir efeitos tóxicos 
nos pulmões e no sistema nervoso central. 

C) O sinal clínico mais importante para a hipóxia é a 
cianose de extremidades. 

D) A confusão, obnubilação e elevação da pressão 
sanguínea só aparecem na hipoxemia grave. 

E) O oxigênio fornecido ao paciente não deve ser 
umidificado, pelo risco  inerente de infecção viral 
e bacteriana.    

22. Sobre os aspectos do gerenciamento dos resíduos de 
serviço de saúde, assinale a alternativa correta. 

A) O gerenciamento é de inteira responsabilidade do 
Poder Público Municipal. 

B) A Resolução N° 5 está em processo de tramitação 
para definir normas mínimas. 

C) Estão classificados em quatro grupos A,B,C,D, 
dependendo do risco potencial à saúde pública e 
ao meio ambiente. 

D) Todo resíduo proveniente de Serviços de Saúde 
deverá ser acondicionado em saco branco com 
simbologia do infectante. 

E) No Grupo C enquadram-se as drogas 
quimioterápicas, resíduos farmacêuticos, tóxicos 
e reativos. 



23. Em relação à Sondagem Nasogástrica e Entérica, 
assinale a alternativa correta. 

A) Antes e após dieta por sonda, devem ser 
aplicados 20 a 30ml de água para garantir a 
permeabilidade, oclusão e redução de 
crescimento bacteriano. 

B) Na retirada da SNE deve-se colocar o paciente 
em Trendelenburg, prevenindo assim aspiração 
acidental de conteúdo gástrico para o pulmão. 

C) A SNG aberta é usada para medir e avaliar o 
conteúdo gástrico e alimentar o paciente 
impossibilitado por anomalia orgânica. 

D) Pode ocorrer constipação se a dieta for 
administrada fria ou muito rápida, ou se existir 
contaminação bacteriana. 

E) A SNG fechada é usada para aliviar o estômago 
do conteúdo gástrico indesejado e para limpá-lo 
das drogas ingeridas em excesso.                                       

24. Em relação à área física do Centro Cirúrgico, assinale 
a alternativa correta. 

A) A desvantagem do uso da clorohexidina é a sua 
inativação na presença de   matéria orgânica. 

B) As vantagens do uso dos iodóforos são o baixo 
custo e a duração do efeito residual por mais de 6 
horas. 

C) Os anti-sépticos indicados para degermação das 
mãos são as soluções iodadas, clorohexidina, e 
hexaclorofeno. 

D) A flora transitória é composta pelos principais 
microorganismos causadores das infecções 
hospitalares. 

E) Na degermação das mãos a flora microbiana 
residente é totalmente destruída. 

25. Sobre a esterilização, assinale a alternativa correta. 

A) Os órgãos regulamentadores indicam a 
esterilização Ultra-rápida (tipo flash) para os 
artigos implantáveis. 

B) Em autoclave é recomendado montar a carga 
com os pacotes compactados, para redução de 
custos. 

C) A esterilização pelo vapor saturado sob pressão é 
o mais econômico, seguro e conhecido método 
de esterilização. 

D) O processo pelo plasma de peróxido de 
hidrogênio é indicado para artigos contendo 
celulose. 

E) Os sistemas de monitoração física, química e 
biológica não são necessários na esterilização 
pelo vapor saturado sob pressão. 

26. No atendimento a adolescente vítima de violência 
sexual, assinale a alternativa correta. 

A) Exame físico com exame ginecológico deve ser 
realizado somente em maiores de 18 anos. 

B) Não se deve fazer encaminhamento à delegacia 
de polícia para não constranger a vítima. 

C) É necessário registrar lesões ocorridas somente 
nos órgãos genitais. 

 
 
 
 
 
 

D) Deve-se prevenir a gravidez indesejada, através 
de contracepção de emergência. 

E) Deve-se orientar o adolescente para se lavar, 
prevenindo assim possível doença sexualmente 
transmissível. 

27. Sobre as vacinas preconizadas pelo Programa 
Nacional de Imunização, é correto afirmar que: 

A) a vacina contra a Hepatite-B é contra-indicada 
para recém-nascidos. 

B) a vacina contra Haemophilus Influenza-B é 
composta de polissacarídeo capsular purificado, 
conjugado à proteína. 

C) na vacina contra a Poliomielite, os eventos 
adversos mais freqüentes são calor, rubor e 
enduração. 

D) a vacina contra Pneumococo deve ser congelada, 
para não perder a capacidade de imunização. 

E) a via de aplicação da vacina contra a Difteria-
Tétano-Coqueluche é subcutânea. 

28. Em relação à finalidade, resultados esperados, 
principais metas, avaliação de enfermagem e 
considerações especiais no cateterismo vesical, todas 
as alternativas estão corretas, EXCETO: 

A) A finalidade é facilitar a eliminação vesical, 
avaliação da quantidade de urina residual, 
avaliação contínua da diurese e uma via para 
irrigação da bexiga. 

B) Entre as principais metas, o paciente deve 
conseguir e manter uma produção urinária de 
pelo menos 250ml por período de 6 horas. 

C) É esperado que o paciente verbalize alívio da dor 
no abdome inferior no prazo de uma hora após 
cateterização vesical. 

D) A avaliação da enfermagem deve enfocar o tipo 
de cateterização prescrito. 

E) Quando a sonda vesical é usada por tempo 
prolongado, há uma redução ao risco de 
infecção, mas deve-se atentar para sinais e 
sintomas precoces de infecção. 

29. Com relação aos traumatismos musculoesqueléticos, 
assinale a alternativa correta. 

A) Luxação é uma lesão das estruturas ligamentares 
que circundam uma articulação. 

B) Distensão é uma afecção na qual as superfícies 
articulares dos ossos que formam a articulação 
deixam de estar em contato anatômico. 

C) Entorse é uma lesão dos tecidos moles, 
produzida por uma força contundente, tipo queda. 

D) Contusão é uma laceração muscular 
microscópica, devida à hiperdistensão ou ao 
estresse. 

E) A fratura completa consiste numa quebra em toda 
a área transversal do osso, com desvio da 
posição anatômica. 

 
 
 
 
 
 
 



30. Sobre a assistência de enfermagem a pacientes com 
distúrbios da função respiratória, assinale a alternativa 
correta. 

A) A extensão da cabeça é a maneira mais simples 
de aliviar a obstrução da via aérea superior, 
causada pela queda da língua. 

B) Na ausculta do tórax, os ruídos respiratórios 
estertores, como ronco, indicam ausência de 
infecção ou inflamação. 

C) Na avaliação dos volumes pulmonares, quando o 
volume corrente está acima de 10ml por Kg de 
peso corporal, a ventilação é requerida. 

D) A expiração causa a retração de pontos 
superiores do tórax, esterno e espaços 
intercostais. 

E) A respiração acelerada está associada à 
elevação da pressão intracraniana, com lesão 
cerebral, e a lenta é vista no edema pulmonar e 
na acidose metabólica.  

31. Entre os aspectos da Vigilância Sanitária, assinale a 
alternativa correta. 

A) A construção ou reforma de estabelecimentos de 
saúde privados não necessitam de aprovação da 
VS, para execução da sua obra. 

B) O Código Sanitário responsabiliza o proprietário 
pela qualidade dos serviços e produtos, e pelos 
danos que possam causar a população e ao meio 
ambiente. 

C) Somente os produtos médico-hospitalares 
necessitam de registro, emitido pela Vigilância 
Sanitária do Ministério da Saúde. 

D) A inspeção sanitária é um ato de fiscalização 
para cumprimento de normas técnicas dos 
produtos, aplicadas exclusivamente para 
fármacos e gêneros alimentícios. 

E) É de competência dos municípios promover a 
descentralização dos serviços de ações de saúde 
de Vigilância Sanitária. 

32. No controle de paciente com distúrbio cardiovascular, 
é correto afirmar que: 

A) confusão mental, excitação, náuseas e parestesia 
das extremidades são efeitos observados na 
hipocalemia. 

B) arritmias, intoxicação digitálica e alcalose 
metabólica são efeitos observados na 
hipercalemia. 

C) é importante observar a mucosa bucal, leitos 
ungueais, lábios e extremidades quanto à palidez 
e cianose, que são sinais de baixo débito 
cardíaco. 

D) dormência e formigamento dos digitais, orelha e 
nariz e cãibras musculares são observados na 
hipercalcemia. 

E) pressão venosa central baixa é uma indicação de 
hipervolemia, observada nos distúrbios da 
coagulação sanguínea.  

 
 
 
 
 
 

33. Sobre a assistência das disfunções neurológicas, 
podemos afirmar que: 

A) na avaliação da Pressão Intracraniana os sinais 
vitais alterados são eventos mais importantes que 
as alterações no nível de consciência. 

B) o sinal mais precoce de uma pressão 
intracraniana crescente é a letargia. É importante 
observar demora na resposta a sugestões 
verbais. 

C) a temperatura corporal mantida acima do normal 
diminui o edema cerebral, protegendo-o de 
isquemia contínua. 

D) a indução e a manutenção da hipertemia na PIC 
é um procedimento clínico importante e exige 
conhecimento da enfermagem. 

E) agitação, cefaléia e respiração forçada são sinais 
e sintomas tardios de pressão intracraniana 
aumentada. 

34. No controle de paciente com disfunção renal, assinale 
a alternativa correta. 

A) Mucosas secas e pegajosas, sede e língua seca 
indicam redução de sódio no líquido extracelular. 

B) Anorexia, distensão gasosa dos intestinos, íleo 
paralítico são sinais de aumento do potássio no 
liquido extracelular. 

C) Cãibras abdominais, convulsões e oligúria são 
sinais de sódio aumentado no líquido 
extracelular. 

D) Dor óssea intensa e hipotonicidade muscular 
indicam déficit de cálcio no líquido extracelular. 

E) Perda crônica de peso, palidez, fadiga e 
músculos flácidos indicam déficit de proteína no 
líquido extracelular. 

35. Sobre vias de administração e diluição de drogas, 
assinale a alternativa correta.   

A) Azactam – Pode ser administrado pelas vias 
intramuscular e intravenosa. 

B) Cipro injetável – Não pode ser administrado 
diretamente na veia. 

C) Clexane – Administração recomendada somente 
pela via intramuscular. 

D) Nipride – Diluição para infusão somente em soro 
fisiológico a 0,9%. 

E) Tienam – Diluição para infusão exclusivamente 
em soro glicosado 10%. 

36. Ocorre interação medicamentosa em: 

A) Nembutal x Omeprazol. 
B) Tetraciclina x Ciclosporina. 
C) Clorpropamida x Ranitidina. 
D) Ciprofloxacin x Teofilina. 
E) Digoxina x Sulfametoxazol. 

37. Na relação entre enfermagem e paciente com 
comportamento agressivo, o enfermeiro deve: 

A) tratar o paciente com hostilidade e indiferença. 
B) ignorar o paciente, pois o comportamento dele 

incomoda. 
C) entender que a agressividade é a maneira que o 

paciente encontrou para enfrentar a doença. 
D) evitar conversar com o paciente e transferir a 

responsabilidade para a família. 
E) entregar-se à retaliação ou ao afastamento. 



38. Sobre o Programa Saúde da Família, assinale a 
alternativa correta. 

A) As equipes serão compostas por um médico, um 
enfermeiro, um dentista e um assistente social. 

B) O PSF foi implantado em 1996, prioritariamente 
nas áreas delimitadas no mapa da fome do IPEA. 

C) O processo de recrutamento e seleção será 
coordenado exclusivamente pelos níveis estadual 
e federal. 

D) As equipes de saúde não devem fazer 
encaminhamento para consultas com 
especialistas nos ambulatórios da rede do SUS. 

E) O Ministério da Saúde firmará com cada Unidade 
da Federação um convênio de adesão ao PSF. 

39. A assistência psiquiátrica vem sofrendo alterações, ao 
longo dos anos. Sobre as características de cada 
época, assinale a alternativa correta. 

A) Século XVI – Tolerância da sociedade à loucura. 
B) Século XVII – Institucionalização da loucura. 
C) 1991 – Extinção gradativa dos hospitais 

psiquiátricos brasileiros. 
D) Século XX – Desacorrentamento dos loucos. 
E) Década de 60 - Inspiração no sistema da Itália. 

40. Sobre os Estudos Epidemiológicos nos Serviços de 
Saúde, é correto afirmar que: 

A) são indispensáveis para o diagnóstico de saúde 
de uma comunidade. 

B) têm pouca influência na avaliação da utilização 
dos Serviços de Saúde. 

C) programas de atenção primária pouco contribuem 
para os Serviços de atenção à saúde. 

D) os fatores socioeconômicos não são levados em 
consideração sobre o impacto de saúde/doença. 

E) a taxa de mortalidade infantil não se aplica aos 
estudos epidemiológicos. 

41. Quanto à ingestão de álcool e danos orgânicos, 
assinale a alternativa correta. 

A) A ingestão alimentar adequada protege o 
alcoolista de complicações orgânicas. 

B) O álcool ingerido só causa lesão no fígado e no 
baço. 

C) A ingestão prévia de leite ou gordura não dificulta 
a absorção do álcool. 

D) O álcool penetra em todos os tecidos, podendo 
causar lesões em qualquer órgão. 

E) A ingestão de álcool não interfere na inibição da 
síntese protéica. 

42. Em que década a violência contra a mulher passou a 
ser considerada como problema de saúde pública?                   

A) 60. 
B) 70. 
C) 80. 
D) 50. 
E) 90. 

43. Entre os aspectos da reabilitação psicossocial, 
compreensão do sofrimento psíquico e 
interdisciplinaridade, assinale a alternativa correta.             

A) Os grupos de apoio para os diversos tipos de 
sofrimento psíquico existem, mas não trazem 
alívio e não ajudam as pessoas a modificarem 
seu comportamento habitual. 

B) Na avaliação da enfermagem devem ser 
abordados os padrões psicossocias e culturais do 
paciente, seu estilo de vida e suas atividades 
cotidianas. 

C) Na redução do estresse, as características 
biológicas e psicológicas de um indivíduo não são 
alteradas pelo contexto social e ambiental em 
que vive. 

D) Demonstrar compreensão e interesse, ouvir e 
conversar com o paciente são atividades dos 
psicólogos, cabendo ao enfermeiro a assistência 
nas funções fisiológicas. 

E) A forma de trabalho interdisciplinar dos 
profissionais de saúde, visando solucionar os 
problemas do paciente, não traz benefício na 
evolução terapêutica, devendo ser descartado 
esse modelo. 

44. Em relação à atuação da enfermagem na Investigação 
Epidemiológica, todas as alternativas estão corretas, 
EXCETO: 

A) a participação da enfermagem nesse processo 
inicia-se na fase pré-diagnóstica e compreende a 
coleta de informações que possam auxiliar na 
detecção de doenças. 

B) a investigação é feita através da entrevista e do 
exame físico, para detectar presença de sinais e 
sintomas de doença, histórias pregressas de 
doenças infecciosas e os tratamentos realizados. 

C) a atuação da enfermagem é fundamental quando 
a doença exige um tratamento prolongado ou 
adoção de novos hábitos e comportamentos, 
visando à recuperação do paciente. 

D) a enfermagem desenvolve atividades como 
controle de comunicantes, coleta de material e 
encaminhamento para exames laboratoriais, 
prova de sensibilidade e orientações sobre a 
quimioprofilaxia. 

E) nos casos de tratamento no domicílio, cabe ao 
médico e não à enfermagem orientar sobre o 
diagnóstico, a terapêutica medicamentosa e 
medidas higienodietéticas. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



45. Entre as medidas básicas de prevenção das infecções 
hospitalares na assistência ao paciente, assinale a 
alternativa correta.   

A) As técnicas de descontaminação de tecidos vivos 
são importantíssimas na prevenção e no controle 
das infecções hospitalares, juntamente com os 
cuidados higiênicos com pacientes que vão sofrer 
intervenções cirúrgicas. 

B) O desequilíbrio dos mecanismos de defesa do 
paciente em relação aos microorganismos que 
habitam em sua pele e/ou mucosa, não influem 
na ocorrência de infecções hospitalares. 

C) A ocorrência de infecção em sítio cirúrgico não 
tem relação com o potencial de contaminação da 
cirurgia, e sim com a duração da mesma. 

D) O uso de técnica correta de assepsia entre os 
membros da equipe, no campo operatório e no 
paciente, não constituem uma medida importante 
para redução de infecção em ferida cirúrgica. 

E) A lavagem das mãos como medida preventiva 
das infecções respiratórias hospitalares não é 
considerada importante por o profissional estar 
protegido pelo uso de luva estéril. 

46. Sobre a Violência contra a Mulher, assinale a 
alternativa correta.      

A) No ambiente domiciliar, não se constitui um 
problema de saúde pública. 

B) Adquiriu um caráter endêmico e converteu-se 
num problema de saúde pública em vários 
países. 

C) É legitimada pelos processos socioculturais da 
superioridade masculina, não podendo ser feito 
nada para mudar. 

D) Quando ocorre no espaço microssocial não é 
tema de estudo para indicadores de saúde 
coletiva. 

E) Não deve ser motivo de denúncia à delegacia de 
polícia por terceiros. 

47. Com relação à Atenção à Saúde da Criança, é correto 
afirmar que:           

A) aos quatro meses deve-se iniciar o processo de 
desmame de leite materno. 

B) no crescimento com curva de traçado ascendente 
deve-se pesquisar problema de saúde. 

C) o crescimento e desenvolvimento infantil são 
processos geneticamente programados, que 
independem de fatores ambietais. 

D) primeira infância é o período que vai do 
nascimento até o segundo ano de vida. 

E) a circunferência craniana alterada é indicativa de 
anormalidade do SNC. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

48. Com relação à Atenção à Saúde do Idoso, assinale a 
alternativa correta.              

A) No homem idoso não ocorre diminuição da 
secreção androgênica e da capacidade 
reprodutiva. 

B) O peso, volume e número de néfrons nos rins 
não são alterados com o envelhecimento. 

C) O ambiente biopsicossocial em que o homem 
está inserido não tem influência no processo de 
envelhecimento. 

D) A prevalência do risco de osteoporose é maior no 
sexo masculino que no feminino. 

E) O processo de envelhecimento no idoso se 
caracteriza por modificações na estrutura e nas 
funções do corpo. 

49. De acordo com o Código de Ética de Enfermagem, 
assinale, entre as atribuições abaixo, a de caráter 
privativo do enfermeiro: 

A) participação no planejamento, execução e 
avaliação da programação de saúde. 

B) participação em bancas examinadoras na área de 
saúde. 

C) prestação de assistência à parturiente e ao parto 
normal. 

D) direção do órgão de enfermagem pública ou 
privada. 

E) participação em projetos de construção ou 
reforma na área de saúde.     

50. Sobre as recomendações para limpeza e desinfecção 
de artigos na Central de Material, é correto afirmar 
que: 

A) os artigos de uso respiratório são, de modo geral, 
classificados como semicríticos, podendo ser 
esterilizados ou receber desinfecção de alto nível. 

B) o objetivo da limpeza é reduzir a carga 
microbiana, eliminando os esporos e mantendo a 
vida útil do artigo. 

C) a lavadora ultra-sônica é um método efetivo de 
limpeza, não havendo necessidade de troca da 
água do equipamento, mesmo quando suja. 

D) a limpeza mecânica é executada através de 
fricção com escovas e uso de soluções 
enzimáticas. 

E) na desinfecção de artigos endoscópicos com 
soluções germicidas, deve-se enxaguar com 
água corrente, procedendo à secagem com uso 
de luva não estéril. 

 
 


