
 
DDAADDOOSS  DDEE  IIDDEENNTTIIFFIICCAAÇÇÃÃOO  DDOO  CCAANNDDIIDDAATTOO  

 

Não deixe de preencher as lacunas a seguir. 
 

PPrrééddiioo                                                                                                                                                                                                                                                                                                            SSaallaa  

 

NNoommee    

  

NNºº  ddee  IIddeennttiiddaaddee                                                                      ÓÓrrggããoo  EExxppeeddiiddoorr                                  UUFF                                                                                NNºº  ddee  IInnssccrriiççããoo                    

EENNFFEERRMMEEIIRROO  PPLLAANNTTOONNIISSTTAA//UURRGGEENNTTIISSTTAA  

AATTEENNÇÇÃÃOO  
  

AAbbrraa  eessttee  CCaaddeerrnnoo,,  qquuaannddoo  oo  FFiissccaall  ddee  SSaallaa  aauuttoorriizzaarr  oo  iinníícciioo  ddaa  PPrroovvaa..  

OObbsseerrvvee  ssee  oo  CCaaddeerrnnoo  eessttáá  ccoommpplleettoo..  EEllee  ddeevveerráá  ccoonntteerr  4400  ((qquuaarreennttaa))  qquueessttõõeess  oobbjjeettiivvaass  ddee  

mmúúllttiippllaa  eessccoollhhaa  ccoomm  0055  ((cciinnccoo))  aalltteerrnnaattiivvaass  ccaaddaa,,  sseennddoo  1100  qquueessttõõeess  ddee  LLíínngguuaa  PPoorrttuugguueessaa  ee  3300  

qquueessttõõeess  ddee  CCoonnhheecciimmeennttooss  eessppeeccííffiiccooss..  

SSee  oo  CCaaddeerrnnoo  eessttiivveerr  iinnccoommpplleettoo  oouu  ccoomm  aallgguumm  ddeeffeeiittoo  ggrrááffiiccoo  qquuee  llhhee  ccaauussee  ddúúvviiddaass,,  iinnffoorrmmee,,  

iimmeeddiiaattaammeennttee,,  aaoo  FFiissccaall..  

UUmmaa  vveezz  ddaaddaa  aa  oorrddeemm  ddee  iinníícciioo  ddaa  PPrroovvaa,,  pprreeeenncchhaa,,  nnooss  eessppaaççooss  aapprroopprriiaaddooss,,  oo  sseeuu  NNoommee  

ccoommpplleettoo,,  oo  NNúúmmeerroo  ddoo  sseeuu  DDooccuummeennttoo  ddee  IIddeennttiiddaaddee,,  aa  UUnniiddaaddee  ddaa  FFeeddeerraaççããoo  ee  oo  NNúúmmeerroo  ddee  

IInnssccrriiççããoo..  

PPaarraa  rreeggiissttrraarr  aass  aalltteerrnnaattiivvaass  eessccoollhhiiddaass  nnaass  qquueessttõõeess  ddaa  pprroovvaa,,  vvooccêê  rreecceebbeerráá  uumm  CCaarrttããoo--

RReessppoossttaa..  VVeerriiffiiqquuee  ssee  oo  NNúúmmeerroo  ddee  IInnssccrriiççããoo  iimmpprreessssoo  nnoo  ccaarrttããoo  ccooiinncciiddee  ccoomm  oo  sseeuu  NNúúmmeerroo  ddee  

IInnssccrriiççããoo..  

AAss  bboollhhaass  ddoo  CCaarrttããoo--RReessppoossttaa  ddeevveemm  sseerr  pprreeeenncchhiiddaass,,  ttoottaallmmeennttee,,  ccoomm  ccaanneettaa  eessffeerrooggrrááffiiccaa  aazzuull  

oouu  pprreettaa..  

VVooccêê  ddiissppõõee  ddee  44  hhoorraass  ppaarraa  rreessppoonnddeerr  ttooddaa  aa  PPrroovvaa  ––  jjáá  iinncclluuííddoo  oo  tteemmppoo  ddeessttiinnaaddoo  aaoo  

pprreeeenncchhiimmeennttoo  ddoo  CCaarrttããoo--RReessppoossttaa..  OO  tteemmppoo  ddee  PPrroovvaa  eessttáá  ddoossaaddoo,,  ddee  mmooddoo  aa  ppeerrmmiittiirr  ffaazzêê--llaa  

ccoomm  ttrraannqqüüiilliiddaaddee..  

VVooccêê  ssóó  ppooddeerráá  rreettiirraarr--ssee  ddaa  ssaallaa  22  ((dduuaass))  hhoorraass  aappóóss  oo  iinníícciioo  ddaa  PPrroovvaa..  

PPrreeeenncchhiiddoo  oo  CCaarrttããoo--RReessppoossttaa,,  eennttrreegguuee--oo  aaoo  FFiissccaall  jjuunnttaammeennttee  ccoomm  eessttee  CCaaddeerrnnoo  ee  ddeeiixxee  aa  ssaallaa  

eemm  ssiillêênncciioo..  

 
BBOOAA  SSOORRTTEE  !!  

UNIVERSIDADE
DE PERNAMBUCO  
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LLÍÍNNGGUUAA  PPOORRTTUUGGUUEESSAA  

  
TEXTO  
 

QUEM É O MELHOR CHEFE? 
 
Você grita com seus subordinados? Seu chefe adia decisões e está sempre viajando ? Seu diretor protege a 

equipe ? Se situações assim fazem parte da sua vida, você é exceção. Chefes ausentes, mandões e paizões, antes 
comuns, estão fora de moda. Profissionais em cargos de liderança querem ser vistos de outra forma. Ao se 
descreverem, os chefes se atribuem características de bons guias, democráticos e hábeis no treinamento de suas 
equipes, segundo uma pesquisa da consultoria QuotaMais, especialista em assessorar empresas em mudança de 
cultura. Essas características são exatamente as que as empresas mais desejam. E, em geral, a opinião que os 
funcionários têm deles sustenta o perfil.Não é à toa que eles chegaram à chefia.  

Perfis são por definição uma forma estereotipada de analisar pessoas.Mas funcionam. Os perfis não são 
excludentes.Todo gestor se encaixa em mais de um. O ideal é saber mudar de um para outro de acordo com a 
situação. 

Revista Época. Recife, 03 de julho de 2006. p.58. 
 
01. Com o período “Chefes ausentes, mandões e paizões, antes comuns, estão fora de moda.”, o autor afirma que 
 
A) na atualidade, esses requisitos ainda são exigidos para o perfil de um chefe . 
B) na contemporaneidade,o perfil exige um chefe presente que não reflita bondade excessiva nem espírito autoritário.  
C) ser chefe dotado de espírito conciliador e bondoso retrata obsoletismo. 
D) todo chefe precisa estar atualizado com a moda para produzir ações saudáveis à empresa na qual trabalha. 
E) ser paizão ou bondoso demais refletiu em toda época um perfil de chefe cujas ações sempre causaram prejuízos a qualquer 

empresa. 
 
02. Qual mensagem o autor quis transmitir, utilizando-se do trecho abaixo? 
 

“Todo gestor se encaixa em mais de um.” (2º parágrafo) 
 
A) Apenas as pessoas subalternas a um chefe refletem perfis diversos. 
B) Em cada gestão, os perfis dos gestores são modificados. 
C) Em sua prática profissional, todo gestor exclui mais de um perfil. 
D) Para ser gestor, é preciso se encaixar em mais de um perfil exigido pela empresa. 
E) Ao gestor, cabe optar apenas por um perfil apresentado pela empresa. 
 
03. Dentre as características exigidas atualmente pelas empresas para os cargos de chefia, o texto destaca algumas 

delas. Assinale a alternativa que as contempla. 
 
A) Ser metódico, pontual e dedicado. 
B) Orientar os funcionários, possuir espírito de despotismo e ser incompreensivo. 
C) Ser guia, nutrir espírito de democracia e ter habilidade para treinar equipes. 
D) Ser comunicativo, impulsivo e superprotetor. 
E) Partilhar sugestões, ser dotado de espírito competitivo e monopolizar ações. 
 
04. Sobre SINONÍMIA e ANTONÍMIA, assinale a alternativa que contém uma afirmação correta. 
 
A) “Seu chefe adia decisões e está sempre viajando?” – o termo sublinhado poderia ser substituído por “anula”, sem sofrer 

mudança de significado. 
B) “Ao se descreverem, os chefes se atribuem características de bons guias.” – o sentido seria mantido, caso o termo 

sublinhado fosse substituído pelo verbo “concedem”. 
C) “Perfis são por definição uma forma estereotipada de analisar pessoas.” – o termo “moderna”poderia substituir o termo 

sublinhado, atribuindo-lhe sentido contrário.  
D) “Todo gestor se encaixa em mais de um.” – o termo sublinhado tem como sinônimo  “fragmenta”. 
E) “Os perfis não são excludentes” – o sentido da oração poderá ser mantido, mesmo se se substituir o termo sublinhado por 

“inclusivos”. 
 
05. No tocante à crase, leia os trechos abaixo. 
 

I. “Não é à toa que eles chegaram à chefia.” 
II. “Essas características são exatamente as que as empresas mais desejam.” 
III. “O ideal é saber mudar de um para outro de acordo com a situação.” 
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Assinale a alternativa que contém uma afirmação correta. 
 
A) No item I, a primeira crase é facultativa. 
B) No item II, o termo sublinhado é artigo definido, daí não receber acento grave. 
C) No item III, no termo sublinhado, existe a presença, apenas, de artigo. 
D) Nos itens II e III, ambos os termos sublinhados são artigos, daí não receberem acento grave. 
E) No item II, se o termo sublinhado fosse substituído por “aquelas”, seria correto grafar “àquelas”. 
 
06. Assinale a alternativa cuja afirmativa contraria  a Regência Nominal ou a Verbal. 
 
A) “Se situações assim fazem parte da sua vida, você é exceção.” – o termo sublinhado completa o sentido do verbo “fazer”. 
B) “Seu diretor protege a equipe?” – o termo sublinhado é verbo que exige complemento regido de preposição. 
C) “Ao se descreverem, os chefes se atribuem características de bons guias...” – o verbo sublinhado exige, apenas, um 

complemento, e este vem regido de preposição, “de bons guias”. 
D) “Em geral, a opinião que os funcionários têm deles sustenta o perfil.” – neste contexto, “o perfil” é o único complemento do 

verbo sublinhado e não vem regido de preposição. 
E) “Essas características são exatamente as que as empresas mais desejam.” – neste contexto, “as empresas” funcionam como 

complemento do verbo sublinhado . 
 
07. Sobre o trecho abaixo: 
 

“Perfis são por definição uma forma estereotipada de analisar pessoas. Mas funcionam.” 
 
é correto afirmar que 
 
A) o verbo “funcionam” concorda em número e pessoa com o seu sujeito, representado por “pessoas”. 
B) o conectivo “mas” exprime idéia contrária a algo declarado anteriormente. 
C) o termo “estereotipada” concorda em gênero e número com o nome a que se refere, “definição”. 
D) o verbo “analisar”, neste contexto, exige dois complementos. 
E) todos os verbos nele existentes estão conjugados no tempo presente e no modo indicativo. 
 
08. Excetuando-se apenas um, em todos os termos sublinhados, existe a presença de um elemento que foi acrescido ao 

radical da palavra, ao qual se dá o nome de sufixo. Assinale a alternativa na qual este termo desprovido de sufixo se 
encontra inserido. 

 
A) “...especialista em assessorar empresas em mudanças de cultura.”  
B) “...são exatamente as que as empresas mais desejam.”  
C) “...são uma forma estereotipada de analisar pessoas.”  
D) “...segundo uma pesquisa da consultoria QuotaMais...”  
E) “E, em geral, a opinião que os funcionários têm deles sustenta o perfil.” 
 
09. Em qual das orações o emprego da(s) vírgula(s) se justifica por separar orações  ? 
 
A) “Se situações assim fazem parte da sua vida, você é exceção.”  
B) “...pesquisa da consultoria QuotaMais, especialista em assessorar mudança de cultura.”  
C) “E, em geral, a opinião que os funcionários têm deles sustenta o perfil.”  
D) “Chefes ausentes, mandões e paizões, antes comuns, estão fora de moda.”  
E) “...os chefes se atribuem características de bons guias, democráticos...”  
 
10. Sobre pronomes, observe os quadros abaixo.  

     
 I II III IV V 
 
É correto afirmar que 
 
A) no quadro I, o termo “comigo” classifica-se como pronome pessoal de tratamento. 
B) no quadro II, inexiste a presença de pronome. 
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C) nos quadros III e IV, os pronomes existentes são apenas “nada” e “vocês”. 
D) no quadro V, o termo tua se classifica como pronome pessoal oblíquo. 
E) em nenhum dos quadros acima, existe pronome pessoal.  

  
CCOONNHHEECCIIMMEENNTTOOSS  EESSPPEECCÍÍFFIICCOOSS  

 
11. Um cliente com 73 anos chega a um serviço de emergência, apresentando enterorragia maciça, PA= 100x60mmHh, 

P=60bat/min, T=37ºC, R=16 mov/min. Os sinais apresentados pelo cliente indicam 
 
A) hemorróidas. 
B) tumor de estômago.  D) tumor de cólon. 
C) colite isquêmica.  E) doença diverticular do cólon. 
 
12. Qual a prioridade para o tratamento a um paciente grave com traumatismo raquimedular, ao chegar na 

emergência? 
 
A) Instalar monitor cardíaco. 
B) Estabelecer uma via aérea permeável.  D) Instalar cateter de oxigênio. 
C) Observar nível de consciência.  E) Puncionar veia central. 
 
13. Cliente idoso, 80 anos, admitido na emergência, com fratura completa de fêmur, refere vômito há 48 horas, diarréia 

importante, perda de peso e fraqueza. O Enfermeiro deve ficar atento à 
 
A) hipervolemia. B) hipocalemia. C) hipercalemia. D) hipertensão. E) anasarca. 
 
14. Um cliente com Trauma Crânio Encefálico está sendo avaliado pelo Enfermeiro que utiliza como instrumento de 

parâmetro a Escala de Coma de Glasgow. O resultado da avaliação indica que o cliente está em coma. Qual foi o 
resultado da escala? 

 
A) Escala igual ou menor que 7. 
B) Escala entre 10 e 12.  D) Escala entre 10 e 15. 
C) Escala entre 9 e 11.  E) Escala entre 9 e 15. 
 
15. E.F.J, 15 anos, admitido na emergência, apresenta broncoespasmo, tosse e dispnéia. Ao examinar o cliente, o 

Enfermeiro identifica diminuição da expansibilidade torácica, expiração prolongada e sibilos disseminados em 
ambos os hemitórax. Qual o provável diagnóstico do caso apresentado? 

 
A) Broquite crônica. B) Enfisema Pulmonar. C) Pneumonia. D) Asma. E) Atelectasia. 
 
16. Sobre atendimento inicial ao paciente politraumatizado, leia as sentenças abaixo. 
 

I. A conduta prioritária no atendimento inicial ao traumatizado e a todos os pacientes em situações emergenciais 
é a permeabilização das vias aéreas e a prevenção de hipóxia. 

II. Na avaliação primária, devem ser identificadas lesões que comprometam a vida do paciente e, 
simultaneamente, se estabelecer condutas para a estabilização das condições vitais e do tratamento dessas 
anormalidades.  

III. No restabelecimento da permeabilidade das vias aéreas, o cuidado com a coluna cervical não tem relevância, 
visto que a prioridade está centrada nas vias aéreas. 

IV. Planejamento, Triagem, Avaliação Primária e Tratamento Definitivo são etapas do atendimento inicial ao 
politraumatizado, sendo a triagem fundamental para o sucesso do atendimento, uma vez que deve existir antes 
que o acidente aconteça.  

 
Estão corretas as afirmativas  
 
A) apenas I, II e III. B) apenas II e III. C) apenas I e II. D) apenas II. E) apenas III. 
 
17. Em relação ao atendimento a pacientes vítimas de acidentes ofídicos, leia as sentenças abaixo. 
 

I. A identificação da serpente é de grande importância, pois indica a conduta terapêutica a ser tomada; serpentes 
venenosas possuem fosseta loreal e caudas com chocalho. 

II. Nos acidentes com Botrópico, espécie responsável por cerca de 90% dos envenenamentos, as manifestações 
clínicas são caracterizadas por instalação precoce e progressiva de dor e edema endurecido, além de 
equimoses e sangramentos no local da picada. 
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III. Nos acidentes com Crotálico, o cliente apresenta paralisia motora, produzida pela fração crotoxina, 

neurotoxina de ação pré-sináptica que atua nas terminações nervosas. 
IV. Nos acidentes com Elapídico, a evolução para insuficiência respiratória é a principal causa de óbito deste tipo 

de envenenamento. 
 
Estão corretas as afirmativas  
 
A) apenas I e II. B) apenas II e III. C) apenas II e IV. D) apenas I e IV. E) I, II, III e IV. 
 
18. Queimaduras são importantes causas de morbimortalidade no trauma. Em relação à assistência ao cliente vítima de 

queimadura, leia as sentenças abaixo. 
 

I. As queimaduras podem ser classificadas quanto à profundidade e extensão. Queimaduras de 2º grau 
comprometem apenas a epiderme, apresentam bolhas, dor, formigamento e hiperestesia, caracterizando-se por 
tecido enegrecido (carbonizado), com destruição da fibra nervosa. 

II. No atendimento pré-hospitalar ao queimado, é necessária a interrupção do processo térmico. A área queimada 
e as vestes devem ser molhadas com água, promovendo o resfriamento da lesão. 

III. Queimaduras elétricas são mais graves do que se apresentam. Podem gerar lesões musculares e desordens 
elétricas do miocárdio. Um dos efeitos imediatos da lesão elétrica é a contração tetânica dos músculos. 

IV. Nas queimaduras por frio, a gravidade vai depender de vários fatores, como temperatura, tempo de exposição 
e condições ambientais. O tratamento inicial às vítimas de queimaduras por frio consiste em aquecer a região 
do corpo lesada através de imersão em água previamente aquecida. 

 
Estão corretas as afirmativas  
 
A) I, II, III e IV. B) apenas II, III e IV. C) apenas II e III. D) apenas III e IV. E) apenas I e IV. 
 
19. As doenças cardiovasculares representam, no mundo, a primeira causa de morte por doença. Sobre essa alteração, 

leia as sentenças abaixo. 
 

I. As arritmias cardíacas são classificadas devido ao seu mecanismo e a sua sede de origem. O Enfermeiro pode 
detectar alterações em relação ao ritmo e à freqüência, através da avaliação do pulso do cliente e do 
Eletrocardiograma. 

II. As arritmias do tipo ventricular são caracterizadas por freqüência cardíaca menor que 80 bat/min, e o 
complexo QRS tem aparência normal. A bradicardia é o principal sintoma apresentado pelo cliente. 

III. O Bloqueio Átrio Ventricular de 2º grau se caracteriza, pela irregularidade da condução do impulso, o que 
resulta em ondas P não seguidas do complexo QRS. 

IV. No Infarto Agudo do Miocárdio (IAM), os achados do eletrocardiográficos são de fundamental importância. 
Há um supradesnivelamento do segmento ST em duas ou mais derivações, e freqüentemente a onda T está 
invertida. 

 
Estão corretas as afirmativas  
 
A) I, II, III e IV. B) apenas II e IV. C) apenas I, III e IV. D) apenas I e IV. E) apenas III e IV. 
 
20. Um cliente admitido na emergência procedente de outro serviço encontra-se entubado, sendo grande o risco para 

esse cliente desenvolver complicação respiratória. Qual das condutas abaixo, o enfermeiro deve adotar para 
minimizar o risco de infecção? 

 
A) Trocar os circuitos respiratórios a cada 15 dias, realizando desinfecção de alto nível ou esterilização. 
B) Realizar aspiração traqueal apenas a cada 6 horas, pois a sucção freqüente aumenta o risco de infecções cruzadas e 

traumatismos. 
C) Utilizar luvas de procedimento durante a aspiração traqueal. 
D) Utilizar água estéril nos reservatórios de umidificação dos ventiladores, realizando troca de água a cada 72 horas. 
E) Evitar a fisioterapia respiratória durante a ventilação mecânica. 
 
21. M.S.B., ao ser admitido na emergência, teve o diagnóstico de choque hipovolêmico. Uma das condutas terapêuticas 

foi administrar 500 ml de soro fisiológico a 0,9% em 2 horas. Qual o gotejamento desse volume? 
 
A) 80 gotas/min. B) 73 gotas/min. C) 60 gotas/min. D) 88 gotas/min. E) 83 gotas/min. 
 
22. O cliente foi admitido na emergência e teve como diagnóstico Infecção Respiratória. Foi prescrito cefoxitina sódica 

700 mg IV de 8/8 horas. O hospital disponibiliza cefoxitina 1g. Diluir em 8ml de água para injeção. Qual dose vai 
ser administrada a cada 8 horas? 

 
A) 5,8 ml. B) 6 ml. C) 5 ml. D) 5,6 ml. E) 5,3 ml. 
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23. Ao admitir e examinar um cliente na emergência com uma fratura, um dos cuidados principais que o enfermeiro 

deve realizar é o de 
 
A) coletar sangue para exames laboratoriais. 
B) encaminhar o cliente ao banco de sangue.   
C) palpar pulso distal à fratura e todos os outros pulsos periféricos.  
D) medir diurese das 24 horas. 
E) administrar oxigenioterapia por cateter de orofaringe. 
 
24. Um cliente depressivo, ao ser atendido em uma emergência psiquiátrica, apresenta as seguintes características de 

comportamento: 
 
A) Negativismo, mutismo, apatia e lentidão do pensamento. 
B) Fuga de idéias, ilusão e ansiedade.  D) Apatia e ansiedade. 
C) Lentidão do pensamento e agitação psicomotora.  E) Logorréia, instabilidade de humor e ilusão. 
 
25. Um paciente, ao ser admitido na emergência, apresenta distúrbio de K+ (Potássio). A principal complicação desse 

distúrbio é referente à 
 
A) diminuição da acuidade visual. 
B) dificuldade de marcha.  D) condução elétrica no miocárdio. 
C) hiperatividade psíquica.  E) hipertensão arterial. 
 
26. Em um atendimento de emergência pré-hospitalar  a um cliente com dispnéia, deve-se 
 

I. manter via aérea permeável. 
II. transportar a vítima com a cabeceira elevada independente da origem da dispnéia. 
III. elevar membros inferiores para aproximadamente 45º graus. 
IV. instalar dispositivo para Pressão Venosa Central (PVC) e medir antes de realizar o transporte. 

 
Está(ão) correta(s) a(s) afirmativa(s) 
 
A) apenas I e II. B) apenas  I. C) apenas II e III. D) apenas III e IV. E) apenas I e IV. 
 
27. Os traumas abdominais são decorrentes de vários mecanismos, como: ferimento por arma de fogo, atropelamento, 

agressão e queda. Sobre esses traumas, leia as sentenças abaixo. 
 

I. Ao fazer a avaliação inicial do cliente com trauma abdominal fechado, é imprescindível especificar o órgão 
lesado e, em seguida, determinar o traumatismo abdominal. 

II. Os traumatismos fechados em abdomes são mais freqüentes em acidentes automotivos, atingindo fígado, baço, 
rins e coluna lombar. O diagnóstico sempre é difícil, pois podem estar associados às lesões de múltiplos 
órgãos; hipotensão, distensão abdominal e proctorragias indicam laparotomia. 

III. As fraturas pélvicas podem causar choque hipovolêmico de difícil controle com um alto índice de mortalidade.  
IV. No atendimento inicial ao cliente com trauma abdominal, com suspeita de lesão abdominal, deve ser iniciada a 

infusão de Ringer com lactato, em seguida, coleta de sangue para tipagem sangüínea, contra prova, 
hematócrio, hemoglobina e amilase. 

 
Estão corretas as afirmativas  
 
A) I, II, III e IV. B) apenas I e II. C) apenas II, III e IV. D) apenas I e IV. E) apenas II e III. 
 
28. Relacione a segunda coluna de acordo com a primeira quanto aos medicamentos usados em uma parada 

cardiorrespiratória (PCR) em suporte avançado. 
  

1. Adrenalina (   ) Correção da hipóxia. 
2.  Lidocaína sem vasoconstrictor (   ) Eleva o pH sangüíneo, revertendo a ação da hipercalemia. 
3. Bicarbonato de sódio (   ) Agente estimulante adrenérgico cuja principal função é a de promover a 

restauração do tônus muscular. 
4. Atropina (   ) Indicada, apenas, na modalidade de assistolia ou bradicardia com atividade 

elétrica sem pulso, quando não houver resposta às doses de adrenalina. 
5. Oxigênio (   ) É recomendada na fibrilação ventricular e taquicardia ventricular sem 

pulso. 
 
Assinale a alternativa que apresenta a correlação correta. 
 
A) 3, 5, 1, 4 e 2. B) 5, 2, 1, 4 e 3. C) 5, 3, 1, 4 e 2. D) 5, 3, 2, 1 e 4. E) 5, 2, 3, 4 e 1. 
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29. No conjunto geral dos acidentes na infância, as intoxicações agudas têm participação importante, atingindo, 

principalmente, os menores de cinco anos. Em relação à assistência de enfermagem na emergência pediátrica, 
coloque (V) para verdadeiro e (F), para falso. 

 
(   )  Quando a criança ingere produtos cáusticos, deve-se fazer lavagem gástrica para retirada de substância. 
(   )  Na intoxicação por hidrocarboneto (querosene, gasolina...), a remoção é extremamente arriscada devido ao 

risco de aspiração. 
(   )   Nas intoxicações por salicilatos, componentes de drogas analgésicas e antipiréticas, deve-se induzir o vômito 

ou fazer lavagem gástrica. 
(   )  Nas intoxicações por ácidos tipo cáusticos, deve-se administrar oxigenioterapia e medicação para dor. 
(   )  Nas intoxicações por teofilina (broncodilatador), deve-se administrar carvão ativado e purgativos salinos para 

neutralização. 
 
Assinale a alternativa que contém a seqüência correta. 
 
A) F, V, V, F, V. B) F, V, V, V, V. C) V, V, V, V, F. D) F, V, F,V, V. E) V, V, V, V, V. 
 
30. A epilepsia na infância é uma emergência neurológica, que ocorre, principalmente, na faixa etária de seis meses a 

quatro anos. Em relação a sua etiologia e fisiopatologia, coloque (V) para verdadeiro e (F), para falso. 
 

(   )  Um dos fatores predisponentes pré-natais é a predisposição genética. 
(   )  As intoxicações pré-natais podem levar a um quadro epiléptico. 
(   )  Os distúrbios metabólicos não têm relação com quadros epiléticos. 
(   )  A crise convulsiva caracterizada como pequeno mal é a ausência ou lapsos de consciência. 
(   )  As crises parciais ou focais simples ocorrem em qualquer idade. 

 
Assinale a alternativa que contém a seqüência correta. 
 
A) F, V, F, V, V. B) F, F, F, V, V. C) V, V, F, V, V. D) V, V, F, V, F. E) F, V, V, V, V. 
 
31. O choque hipovolêmico é a principal causa de morte nas primeiras horas, após o trauma. No atendimento inicial ao 

traumatizado, um dos objetivos é restaurar a volemia o mais rápido possível. Sobre choque hipovolêmico, leia as 
sentenças abaixo. 

 
I. Qualquer alteração do sistema cardiovascular (pré e pós-carga), que determine fluxo inadequado com 

diminuição da perfusão tecidual, é denominado choque.    
II. Os principais objetivos do tratamento do choque hipovolêmico são a contenção da hemorragia e a reposição 

do volume sistólico, a fim de melhorar o débito cardíaco e restaurar a disponibilidade de O2. 
III. Para garantir a restauração do volume sistólico em indivíduos com choque hemorrágico, o líquido de escolha é 

a solução glicosada a 10%, que contém a mesma osmolaridade plasmática, distribuindo-se como um líquido 
orgânico. 

IV. O choque hipovolêmico é classificado em classe 1 e classe 2, e estão referidas, apenas, as alterações: perda 
volêmica, pressão arterial e débito urinário. 

 
Estão corretas as afirmativas  
 
A) I, II, III e IV. B) apenas II e III. C) apenas I e III. D) apenas I e II. E) apenas III e IV. 
 
32. A identificação dos casos de situação de violência entre crianças e adolescentes tem como etapa fundamental a 

anamnese e o exame físico. Quanto a estes procedimentos, assinale a alternativa correta. 
 
A) Deve ser valorizada história incompatível com as lesões existentes, lesões relacionadas a um fato acidental ou a uma atitude 

da própria vítima que não condiz com a gravidade do caso. 
B) A anamnese não deve valorizar os relatos discordantes, quando se entrevistam os responsáveis separadamente, pois este 

dado deve ser relacionado ao constrangimento da situação. 
C) As lesões por maus-tratos físicos são primeiramente identificadas no esqueleto, durante o exame físico da criança e/ou 

adolescente. 
D) Ao se realizar o exame físico, as infecções crônicas na garganta assim como o aparecimento de petéquias na boca devem 

ser relacionadas à infecção viral por contato respiratório. 
E) Não é possível relacionar o atraso do crescimento, desenvolvimento, baixo peso com a identificação dos casos de violência 

através da anamnese e do exame físico. 
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33. Em 27/09/2006, uma gestante deu entrada na Unidade de Emergência por ter sido vitimada de acidente 

automobilístico. Refere data da última menstruação (DUM) em 23/02/2006. Apresenta sangramento intenso de cor 
escura, BCFs inaudíveis e 6 cm de dilatação do colo uterino. Foi realizado aminiotomia, com escoamento de 
hemoamnio. Diante do caso, podemos afirmar que 

 
A) se trata de placenta prévia e morte fetal. 
B) o acidente desencadeou o trabalho de parto, e este é prematuro com risco para o feto. 
C) se trata de descolamento prematuro da placenta de fator traumático com óbito fetal. 
D) se trata de ruptura uterina com distenção segmentar. 
E) se trata de amniorrex traumática com sofrimento fetal crônico. 
 
34. Gestante atendida num serviço de emergência obstétrica apresentava PA= 170X110mmHg, com queixa de cefaléia 

intensa. Foi submetida a tratamento anti-hipertensivo e anticonvulsivante. Seus exames demonstraram anemia, 
plaquetopenia e elevação de taxas de enzimas hepáticas. Referente à conduta, analise as afirmativas abaixo. 

 
I. O quadro sugere hipertensão gestacional. 
II. O quadro sugere pré-eclâmpsia grave com Hellp síndrome. 
III. O quadro sugere pré-eclâmpsia, mas sem Hellp síndrome. 
IV. O anticonvulsivante de escolha é sulfato de magnésio. 
V. O anti-hipertensivo de escolha é o alfa-metildopa, que deverá ser mantido até, no mínimo, 10 dias de pós-parto. 
VI. A conduta obstétrica neste caso deverá ser a cesárea de urgência. 

 
Estão incorretas as afirmativas 
 
A) II, III, IV e V apenas. B) I, III, V e VI apenas. C) III, IV e VI apenas. D) I, II, III e V apenas. E) II, IV e V apenas. 
 
35. Leia as sentenças abaixo.  
 

I. A Constituição Federal de 1988, as Leis 8080/90 e 8142/90 e a NOAS-01/01 integram o suporte jurídico-
normativo que fundamenta o SUS.  

II. A NOAS-01/01 tem um papel decisivo na organização do SUS, visto que orienta a organização da Atenção 
Básica ampliada, constituída necessária e minimamente pelas ações de controle da tuberculose, eliminação à 
hanseníase, controle da hipertensão arterial, controle do Diabetes Mellitus, saúde da criança, saúde da mulher 
e saúde bucal.  

III. A Lei 8142/90 é uma portaria ministerial que trata, dentre outras coisas, de orientar os gestores a 
regionalizarem os sistemas municipais de saúde.  

IV. As responsabilidades dos municípios com a organização do SUS no seu âmbito de político-geográfico são 
definidas tanto pela Lei 8080/90 quanto pela NOAS-01/01.  

V. As definições sobre as instâncias de participação social e de transferências de recursos financeiros são 
tratadas pela Lei 8142/90.  

 
Estão corretas as afirmativas  
 
A) I, II, III, IV e V. B) I e IV apenas. C) I, II, IV e V apenas. D) II e IV apenas. E) IV e V apenas. 
 
36. Sobre princípios e competências do SUS, leia as sentenças abaixo.  
 

I. As orientações concernentes à organização da atenção básica ampliada e da participação na programação 
pactuada integrada de um estado buscam materializar a descentralização, a regionalização e a integralidade 
preconizadas na Constituição Federal e na lei 8080/90.  

II. A organização do SUS deve seguir a orientação constitucional da Lei 8142/90 sobre o controle social que deve 
se realizar nas atividades de acompanhamento, fiscalização e de proposições através dos Conselhos e 
Conferências de Saúde.  

III. A Lei 8080/90 orienta que o planejamento do SUS deve ser realizado no sentido ascendente, estimulando, 
assim, a materialização dos princípios da descentralização.  

IV. A programação pactuada integrada e o plano diretor de regionalização tratados pela NOAS-01/01 buscam 
concretizar os princípios da integralidade, universalidade e eqüidade na assistência à saúde. 

V. O princípio do controle social é detalhadamente tratado na NOAS 01/01, para orientar os gestores municipais 
em relação à organização do SUS.  

 
Estão corretas as afirmativas 
 
A) I e II apenas. B) I e IV apenas. C) I, III, IV e V apenas. D) I, II, III e V apenas. E) I, II, III e IV apenas. 
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37. Em relação ao Código de Ética, leia as sentenças abaixo. 
 

I. Como integrante da equipe de saúde, o enfermeiro deve se responsabilizar por falta cometida em suas 
atividades profissionais, independente de ter sido praticada individual ou em equipe. 

II. É função do enfermeiro contribuir para a interrupção da gravidez em qualquer situação em que os pais façam 
opção por essa prática. 

III. É função do Enfermeiro participar da elaboração, execução e avaliação dos planos assistenciais de saúde. 
IV. Proíbe ao Enfermeiro a prestação de serviços ao cliente, que, por sua natureza, incube a outro profissional, 

exceto em caso de emergência. 
 
Estão corretas as afirmativas 
 
A) I, II, III e IV.  B) I, III e IV apenas. C) I e IV apenas. D) II e III apenas. E) I e III apenas. 
 
38. A elaboração do Plano Estadual de Atendimento às Urgências e Emergências, contido no Plano Diretor de 

Regionalização (PDR), deve estar baseada na proposta de estruturação das redes regionalizadas de atenção da 
NOAS 01/2002, segundo as seguintes atribuições / complexidade / distribuição: 

 
A) Municípios que realizam, apenas, a atenção básica (PAB) se responsabilizarão pelo acolhimento dos casos crônicos de 

maior complexidade.  
B) Municípios Satélite desempenharão função totalmente diversificada dos municípios PAB.  
C) Municípios Pólo Regional é o nível em que devem ser estruturadas as Centrais Reguladoras Regionais de Urgências. 
D) Municípios Pólo Estadual se responsabilizarão pelo acolhimento dos pacientes em situações crônicas de baixa 

complexidade.  
E) Salas de Estabilização devem ser estruturadas  em regiões menos carentes, próximas a grandes centros.  
 
39. É correto afirmar que é atribuição técnica da Regulação Médica das Urgências 

 
A) julgar e decidir sobre a gravidade de um caso que lhe está sendo comunicado através da rádio ou telefone, estabelecendo 

uma gravidade presumida. 
B) reconhecer que, apesar do exercício da telemedicina, é desnecessária a gravação contínua das comunicações. 
C) substituir a prerrogativa de decisão médica e seus desdobramentos através do telefonista auxiliar de regulação médica. 
D) definir e pactuar a organização e a implantação de protocolos de intervenção no âmbito intra-hospitalar. 
E) reconhecer que é extremamente difícil observar a ética e o sigilo profissional nas comunicações radiotelefônicas. 
 
40. A Portaria nº 2048/GM afirma sobre o atendimento móvel na área de urgência que 
 
A) o nível pré-hospitalar móvel de urgência é o atendimento que procura chegar precocemente à vítima após ter ocorrido um 

agravo à sua saúde. 
B) após prestar o atendimento, o paciente deve ser transportado a um serviço de saúde que esteja próximo a sua residência, 

estando ou não integrado ao Sistema Único de Saúde. 
C) podemos chamá-lo de atendimento pré-hospitalar móvel primário, quando a solicitação partir de um serviço de saúde, e o 

pedido de socorro for oriundo de um cidadão. 
D) podemos chamá-lo de atendimento pré-hospitalar móvel secundário, quando o pedido de socorro for oriundo de um 

cidadão. 
E) considera-se como nível pré-hospitalar móvel na área de urgência, apenas, o atendimento aos eventos de natureza 

traumática. 
 

 

  


