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- ENFERMAGEM - 
 

PREZADO CANDIDATO 
 

 

 Você está recebendo o seu Caderno de Prova Escrita, contendo 50 (cinquenta) questões objetivas de múltipla 

escolha com 05 (cinco) alternativas cada. Verificar se o PERFIL/PROGRAMA impressos se referem àqueles de 

sua opção no ato da inscrição. 

 Se encontrar alguma informação em desacordo, incompleta ou com algum defeito gráfico que lhe cause 

dúvidas, informe, imediatamente, ao Fiscal para ele tomar as providências necessárias. Caso não seja atendido 

em sua reivindicação, solicite que seja chamado o Chefe de Prédio.  

 Para registrar as alternativas escolhidas nas questões objetivas de múltipla escolha, você receberá um Cartão-

Resposta de Leitura Ótica. Verifique, também, se o Número de Inscrição e o Perfil/Programa impressos estão 

de acordo com sua opção. 

 As marcações das suas respostas no Cartão-Resposta devem ser realizadas mediante o preenchimento total das 

bolhas correspondentes a cada número da questão e da letra da alternativa. Utilize, para isso, caneta 

esferográfica na cor azul ou preta.  

 Se for necessária a utilização do sanitário, você deverá solicitar permissão ao fiscal de sala que designará um 

fiscal volante para acompanhá-lo no deslocamento, devendo permanecer em silêncio, durante todo o percurso, 

podendo, antes de entrar no sanitário e depois da utilização deste, ser submetido à revista (com ou sem detector 

de metais). Caso, nesse momento, seja detectada qualquer irregularidade ou porte de qualquer tipo de 

equipamento eletrônico, serão tomadas providências de acordo com o estabelecido no Edital do Concurso. 

 Ao terminar sua Prova e preenchido o Cartão-Resposta, desde que no horário estabelecido para deixar o 

recinto de Prova, entregue o Cartão-Resposta ao Fiscal e deixe a sala em silêncio. 

BOA SORTE! 
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CONHECIMENTOS GERAIS 

 

 

01. Considerando a conjuntura crítica na qual o Sistema Único de Saúde foi implantado, bem como o movimento da 

Reforma Sanitária Brasileira, assinale a alternativa que representa uma ameaça ao projeto. 

 

A) Conjuntura econômica do País marcada por políticas de austeridade. 

B) Concepção ampliada de saúde. 

C) Conceito de saúde enquanto direito inalienável. 

D) Acesso universal às ações e serviços de saúde. 

E) Atribuição ao Estado do dever de garantir a saúde à população. 

 

 

02. “Não é possível pensar Saúde Indígena sem pensar no fortalecimento das Medicinas Indígenas e sem fomentar a 

valorização dos seus especialistas”, afirmou a Diretora do DAPSI/Sesai, Carmem Pankararu, durante sua 

participação no VII Encontro de Pajés, realizado pelo DSEI Pernambuco. 

No que diz respeito ao custeio necessário para fortalecimento das ações do subsistema supracitado, é CORRETO 

afirmar que compete à (ao) 

 

A) Município, apenas. 

B) Polo base do DSEI, apenas. 

C) Estado, apenas. 

D) União e, de forma complementar, demais entes. 

E) Casa de Saúde Indígena (CASAI), apenas. 

 

 

03. Em 2022, uma pesquisa foi realizada pelo Instituto de Ciência, Tecnologia e Qualidade (ICTQ), a qual apontou que 

a automedicação está presente em 89% da população brasileira. Quando analisados cerca de quais os medicamentos 

mais utilizados, observou-se que, entre os principais, encontram-se os analgésicos e ansiolíticos.  
https://www.cofen.gov.br 

 

Assinale a alternativa que apresenta a tomada de decisão que ajuda no combate à problemática apresentada no 

enunciado. 

 

A) Realização de campanhas permanentes de conscientização contra a automedicação, conforme previsto na lei 8080/90. 

B) Dificuldade de acesso à Rede de Saúde e ao tratamento adequado. 

C) Disseminação de propagandas sobre medicamentos. 

D) Prática cultural de indicar medicamentos para outras pessoas. 

E) Comercialização facilitada de medicamentos em farmácias por balconistas. 

 

 

04. A Lei 8142/90 relata que os recursos do Fundo Nacional de Saúde serão alocados como despesas de custeio e de 

capital. 

Nesse sentido, assinale a alternativa que se refere a uma despesa de capital. 

 

A) Contratação de serviços terceiros de pessoa jurídica para consulta na média complexidade. 

B) Construção de uma Unidade Básica de Saúde - UBS. 

C) Aquisição de material de escritório para os profissionais das UBS. 

D) Aquisição de medicamentos para a unidade hospitalar. 

E) Realização de contrato de manutenção de equipamentos. 

 

 

05. De acordo com o Decreto 7508 de 2011: “Ao usuário será assegurada a continuidade do cuidado em saúde, em todas as 

suas modalidades, nos serviços, hospitais e em outras unidades integrantes da rede de atenção da respectiva região”. 

Nesse texto, a expressão “continuidade” é relacionada com a(o) 

 

A) construção de barreiras de acesso na RAS. 

B) acompanhamento do usuário na RAS por uma mesma equipe assistencial. 

C) interpretação do usuário sobre a integração dos serviços da rede de saúde. 

D) construção de vínculo e adscrição territorial na Estratégia saúde da família. 

E) construção de uma rede de atenção à saúde dinâmica, a qual independe da perspectiva do usuário. 

 

 

https://ictq.com.br/farmacia-clinica/3202-aproximadamente-90-dos-brasileiros-realiza-automedicacao-atesta-ictq
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06. Assinale a alternativa que indica uma medida que protege e promove o princípio bioético da autonomia. 

 

A) Mascarar acerca de possíveis danos causados por condutas médicas. 

B) Influenciar os pacientes a aceitar a preponderância do saber profissional sobre a saúde.  

C) Mitigar qualquer forma de conhecimento popular acerca do processo de saúde doença. 

D) Retirar do paciente o poder de autogoverno. 

E) Informar aos pacientes sobre as condutas preconizadas para o tratamento de um agravo, bem como ricos e benefícios. 

 

 

07. Observe a imagem abaixo: 

https://www.instagram.com 

 

Na figura apresentada, a caraterística atribuída à assistência endossa o seguinte princípio do SUS: 

 

A) Regionalização. 

B) Controle social. 

C) Universalidade. 

D) Intersetorialidade. 

E) Descentralização. 

 

 

08. No ano de 2025, o Ministério da Saúde garantiu R$ 561 milhões voltados para investimento em pesquisas científicas, 

conforme anunciado pelo Ministério da Saúde. No que diz respeito aos campos de atuação do SUS, assinale a 

alternativa que indica aquele que contempla a iniciativa citada. 

 

A) Execução de ações de saneamento básico. 

B) Colaboração na proteção do meio ambiente. 

C) Execução da política de logística de antídotos. 

D) Incremento do desenvolvimento científico e tecnológico. 

E) Execução de ação de assistência terapêutica integral. 

 

 

09. Leia o texto abaixo extraído de uma publicação científica: 

 

No Brasil, povos indígenas, quilombolas e imigrantes preservam formas próprias de cuidado, muitas vezes em conflito 

com a rigidez biomédica. Como destacam Gouveia et al. (2019), as diferenças culturais influenciam as decisões 

terapêuticas e o acesso aos serviços de saúde, o que exige atendimento culturalmente sensível. 

Esse apagamento de saberes constitui violência simbólica. Homi Bhabha (1994) descreve o “entre-lugar” como espaço 

em que práticas híbridas resistem à lógica civilizado/primitivo, mas que ainda são frequentemente silenciadas por 

políticas que reforçam a homogeneidade biomédica. 

Diversidade Cultural e Saúde: Desafios e Perspectivas na Prática Médica. Souza et. al. 

 

Considerando a problemática apresentada e as práticas éticas em saúde, assinale a alternativa CORRETA que contém 

o princípio diretamente relacionado ao texto. 

 

A) Respeito pela Diversidade Cultural e Pluralismo. 

B) Proteção da biosfera. D) Consentimento. 

C) Privacidade. E) Confidencialidade. 
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10. O estabelecimento de critérios, parâmetros e métodos para o controle da qualidade sanitária de produtos, 

substâncias e serviços de consumo e uso humano, compete à (ao, a) 

 

A) Esfera estadual, apenas. 

B) Esfera municipal, apenas. 

C) Direção nacional do SUS. 

D) Distrito Federal, apenas. 

E) todos os entes solidariamente. 

 

 

POLÍTICAS DE SAÚDE 

 

 

11. O planejamento do SUS é materializado no Plano Nacional de Saúde-PNS, um documento estratégico obrigatório, 

que define as diretrizes, os objetivos e as metas para a política de saúde no Brasil. Ele é elaborado pelo Ministério da 

Saúde em consonância com as necessidades de saúde discutidas nas Conferências de Saúde.  

Acerca do PNS, é CORRETO afirmar que ele possui uma vigência de 

 

A) 1 ano. 

B) 2 anos. 

C) 3 anos. 

D) 4 anos. 

E) 5 anos. 

 

 

12. Dentre os estágios da despesa orçamentária no Sistema Único de Saúde (SUS), consta o empenho da despesa. 

Assinale a alternativa que apresenta o conceito de empenho. 

 

A) Ação que reserva a dotação orçamentária, criando a obrigação de pagamento de um compromisso. 

B) Quitação da despesa pública. 

C) Fiscalização do recurso aplicado. 

D) Construção de proposta para captação de verba. 

E) Realização de processo licitatório para compra de insumos. 

 

 

13. Em 2024, foram instituídos os Centros de Convivência - CECOs na Rede de Atenção Psicossocial - RAPS do SUS. 

Acerca desse dispositivo, leia o texto abaixo: 

 

"Os Centros de Convivência são um dispositivo de cuidado que unem arte, cultura e produção de novos sentidos de 

vida. Eles fortalecem a autonomia, a solidariedade e ampliam as possibilidades de inclusão social. É uma conquista 

importante para o SUS e para a Reforma Psiquiátrica brasileira." 

Departamento de Saúde Mental, Álcool e Outras Drogas (DESMAD/MS) 

 

Sobre o CECOs, assinale a alternativa INCORRETA. 

 

A) Oferece espaços de sociabilidade. 

B) Fornece livre acesso à população. 

C) Recebe pacientes em tratamento psiquiátrico regulados do CAPS. 

D) Fortalece a desinstitucionalização psiquiátrica. 

E) Promove redução do estigma em saúde mental. 

 

 

14. A respeito das Equipes de Consultório de Rua – eCR, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) São equipes formadas, rigidamente, por médico psiquiatra, assistente social e profissional de nível médio. 

B) Realizam os atendimentos de forma itinerante, apenas. 

C) Atuam em unidade de saúde fixa, apenas, construída para esse fim, denominada de eCR. 

D) Atuam em unidade móvel, apenas. 

E) Possuem caráter multiprofissional, de composição variável. 
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15. Leia o conceito abaixo extraído da PNAB: 

 

Reconhecer as necessidades de saúde da população sob sua responsabilidade, organizando as necessidades desta 

população em relação aos outros pontos de atenção à saúde, contribuindo para que o planejamento das ações, assim 

como a programação dos serviços de saúde partam das necessidades de saúde das pessoas. 

 

Assinale a alternativa que se refere ao conceito apresentado. 

 

A) Coordenação do cuidado. 

B) Resolutividade.  D) População adscrita. 

C) Ordenação das redes.  E) Regionalização. 

 

 

16. A Política Nacional de Promoção da Saúde foi instituída pela Portaria n.º 687, aprovada em 30 de março de 2006 e 

redefinida pela Portaria n.º 2.446, de 11 de novembro de 2014, tendo como objetivos principais a ampliação e a 

qualificação das ações de promoção da saúde, visando à melhoria da qualidade de vida da população brasileira.  

Analise as alternativas abaixo e assinale a que NÃO apresenta um princípio da política citada. 

 

A) Reticência. 

B) Empoderamento. D) Participação social. 

C) Territorialidade. E) Intrassetorialidade. 

 

 

17. A Política Nacional de Educação Permanente em Saúde (Pneps) possibilita aos profissionais de saúde o 

aprimoramento do processo de trabalho a partir da realidade dos serviços nos quais estes se encontram inseridos. 

Nesse sentido, assinale a alternativa que NÃO caracteriza o processo de educação permanente no SUS. 
 
A) É voltado para equipes de atenção à saúde como um todo, independente da esfera do sistema de Saúde em que se encontra. 

B) Visa à transformação de práticas assistenciais. 

C) Apresenta um modus operandi ascendente a partir da análise coletiva dos processos de trabalho. 

D) A atividade educativa é específica para alguns profissionais, ou seja, é pontual e fragmentada. 

E) Possibilita a construção de estratégias contextualizadas, dentro do ambiente de trabalho, através do diálogo entre políticas, 

espaços e pessoas. 

 

 

18. De acordo com o Ministério da Saúde, “As Unidades de Acolhimento (UA) são residências temporárias para pessoas 

que estão em situações de vulnerabilidade social e são acompanhadas nos Centros de Atenção Psicossocial Álcool e 

outras Drogas (CAPS AD).”  

Sobre esses espaços, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Espaços de internação compulsória para pacientes em sofrimento mental. 

B) Têm foco na doença e medicalização da dependência. 

C) São destinados às mulheres vítimas de violência. 

D) Funcionam em horário estendido, em regime de plantão das 07h às 19h, fechando nos demais períodos. 

E) Podem oferecer moradia para os usuários por até 6 meses. 

 

 

19. Leia o texto abaixo: 
 

No dia 11 de novembro de 2002, Alyne da Silva Pimentel Teixeira, mãe de uma criança de 5 anos e grávida de seis 

meses, se sentiu mal e buscou atendimento em uma unidade de saúde de Belford Roxo (RJ). Sem realização de qualquer 

exame laboratorial ou de ultrassonografia, ela recebeu um remédio e foi mandada de volta para casa. Dias depois, com o 

estado de saúde piorado, ela retornou e foi constatado que o seu bebê havia morrido. 

Após mais de sete horas de espera, o parto foi induzido para retirada do feto do seu útero, mas não foi bem-sucedido. 

Ela continuou a passar mal, mas ainda teve que esperar horas por uma cirurgia de curetagem para retirada dos restos. A 

família foi proibida de visitá-la. 

Quando os parentes puderam vê-la, o estado de saúde havia piorado, mas, apesar das condições graves que apresentava, 

ela ainda teve que esperar 8 horas até a transferência para o Hospital Geral de Nova Iguaçu, uma vez que não havia 

ambulâncias disponíveis. Nas últimas duas horas de vida, Alyne estava em coma e, na transferência, seus registros 

médicos foram retidos. No dia 16 de novembro de 2002, Alyne Pimentel morreu. A autópsia determinou hemorragia 

digestiva como causa da morte. Após o óbito, a mãe da moça foi informada pelos médicos da unidade de Nova Iguaçu 

que o feto morto há dias dentro de Alyne ocasionou seu falecimento. 

www.gov.br/saude 
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O fato apresentado marcou a criação da Rede Alyne, a qual fomentou a implementação de novo modelo de atenção à 

saúde da mulher e da criança no Brasil, modelo esse que possui como foco 

 

A) a redução da mortalidade materna infantil, com ênfase no componente neonatal. 

B) a atenção ao parto via cesariana, a fim de coibir a agressão à mãe. 

C) o desenvolvimento da criança de 0 aos 72 meses. 

D) a organização da Rede de Atenção à Mulher, visando reduzir as doenças sexualmente transmissíveis e gestação indesejada. 

E) a via de parto vaginal, induzido ou não, como objetivo de reduzir as taxas de cesariana no Brasil. 

 

 

20. A respeito das Conferências de Saúde, assinale a alternativa INCORRETA. 

 

A) São espaços democráticos de construção de políticas de saúde. 

B) São instâncias colegiadas do SUS. 

C) Possuem organização e normas de funcionamento definidas em regimento aprovado pelo Ministério da Saúde. 

D) São eventos periódicos. 

E) Permitem a participação popular no SUS. 

 

 

VIGILÂNCIA EM SAÚDE 

 

 

21. Observe a imagem abaixo: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Em 2024 o Brasil lançou uma política voltada para reduzir/eliminar 14 doenças caracterizadas como problemas de 

saúde pública. Considerando o programa citado, analise as doenças abaixo citadas: 

 

I. Aids 

II. Tuberculose 

III. Tracoma 

IV.  Esquistossomose 

 

Considerando as doenças elencadas, pode-se afirmar que o Brasil Saúdável tem como objetivo eliminar: 

 

A) I, apenas. 

B) II, apenas. 

C) I e IV, apenas. 

D) I, II, III e IV. 

E) I, III e IV, apenas. 

 

 

22. Os dados do observatório de saúde pública demostram que as DCNTs responderam por 322.899 mortes prematuras 

no Brasil em 2023, de acordo com dados do DATASUS-SIM. 

O termo “mortes prematuras” é utilizado para se referir a (à) 

 

A) crianças nascidas antes da 37° semana de gestação. 

B) mortalidade de mulheres em idade fértil – MIF. 

C) mortes na população na faixa etária de 30 a 69 anos. 

D) mortalidade relacionada a fatores externos como violência autoprovocada. 

E) mortes na população na faixa etária menor que 30 anos. 

 

 

https://biblioteca.observatoriosaudepublica.com.br/blog/blog-dcnt-como-brasil-poderia-evitar-mais-de-300-mil-mortes-ano/?utm_source=google&utm_medium=cpm&utm_campaign=geral&utm_content=UM046-GS&gad_source=1
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23. Observe a mídia educativa abaixo apresentada: 

 

 
caxias.ma.gov.br 

 

A ação de encoleiramento visa prevenir 

 

A) acidentes causados por animais peçonhentos. 

B) alta incidência de cães errante. D) maus- tratos animais. 

C) Leishmaniose visceral. E) Parvovirose. 

 

 

24. De acordo com dados do Censo 2022, o Brasil apresenta uma contínua concentração da população brasileira em 

centros urbanos. O último censo demonstrou 87,4% dos habitantes vivendo em cidades. Esse crescimento, revela um 

acréscimo de 16,6 milhões de novos residentes em área urbana desde 2010. 

Assinale a alternativa que apresenta o indicador capaz de mensurar o fato apresentado. 

 

A) Taxa de crescimento populacional. 

B) Grau de urbanização. 

C) Índice de envelhecimento. 

D) Razão de dependência. 

E) Proporção de população em área rural. 

 

 

25. A charge que segue abaixo apresenta um diálogo entre cidadãos acerca da atuação da vigilância em um município 

teórico: 

bvsms.saude.gov.br 
 
A atuação citada ocorre quando as condições sanitárias do estabelecimento apresentarem risco iminente à saúde 

pública. Assinale a alternativa que apresenta a denominação da ação. 

 

A) Inspeção. B) Infração. C) Interdição. D) Auto de infração. E) Notificação. 
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26. Estudos observacionais, descritivos, que apresentam um corte transversal a fim de medir o quantitativo de pessoas 

que estão doentes em um determinado lugar e tempo, são denominados de estudos de 

 

A) Incidência. B) Prevalência. C) Caso controle. D) Coortes. E) Randomizados. 

 

 

27. Dentre os Sistemas de Informação em Saúde, o mais antigo deles é o SIM. Este foi criado em 1970 e oferece forte 

apoio à gestão do SUS no processo de planejamento das ações de saúde.  

A respeito do SIM, assinale a alternativa que apresenta o documento-base para alimentação desse sistema. 

 

A) Declaração de óbito. 

B) Ficha de investigação de óbito. D) Ficha de notificação de agravo. 

C) Declaração de Nascido Vivo. E) Ficha de atendimento ambulatorial. 

 

 

28. O cálculo da taxa de mortalidade específica por causas externas é realizado através do número de óbitos por causas 

externas, por 100 mil habitantes, na população residente em determinado espaço geográfico, no ano considerado. 

Assinale a alternativa que corresponde às causas de mortes abrangidas no indicador citado. 

 

A) Hipertensão Arterial e Diabetes. 

B) Câncer. D) Mortes fora do domicílio de origem. 

C) Acidentes e violências. E) Sem causa definida. 

 

 

29. Leia a notícia abaixo: 

 

Apesar da não ocorrência de casos no Brasil desde 1989 (notificação do último caso no país), com a cobertura vacinal 

abaixo da meta de 95%, associada a dificuldades no desenvolvimento das ações de vigilância das paralisias flácidas 

agudas e a pandemia de Covid-19, observa-se um alto risco de reintrodução da doença no país e a consequente 

disseminação do vírus devido aos bolsões de crianças não vacinadas (SES-SP, 2022).  

www.gov.br/anvisa 

A notícia alerta para o risco de reintrodução da poliomielite do Brasil. Acerca desse cenário, assinale a alternativa 

INCORRETA. 

 

A) Trata-se de uma doença contagiosa aguda causada por vírus. 

B) Más condições habitacionais e falta de saneamento são fatores que favorecem a transmissão 

C) Pode apresentar quadro de paralisia flácida de surgimento agudo. 

D) A vacinação é a única forma de tratamento da poliomielite. 

E) Não há tratamento específico da poliomielite, apenas abordagem sintomatológica. 

 

 

30. Observe a imagem abaixo. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: IBGE. 
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A mudança de formato da pirâmide etária brasileira observada é atrelada a(à) 

 

A) aumento da mortalidade materna. 

B) altas taxas de natalidade e baixa taxa de mortalidade. D) aumento da população em idade ativa. 

C) baixas taxas de mortalidade e natalidade. E) concretização do bônus demográfico. 

 

CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS 

 

31. No contexto da Estratégia Saúde da Família (ESF), o enfermeiro desempenha um papel de liderança e articulação. 

Para que a assistência seja resolutiva e pautada nos princípios do Sistema Único de Saúde (SUS), o profissional deve 

realizar o diagnóstico situacional de seu território.  

Considerando as atribuições do enfermeiro na Atenção Primária, qual conduta reflete CORRETAMENTE a 

aplicação das principais funções e atividades do enfermeiro na saúde da família? 

 

A) Delegar integralmente a análise dos dados epidemiológicos da comunidade ao setor de estatística da Secretaria de Saúde, 

focando o trabalho da unidade apenas nos atendimentos clínicos agendados. 

B) Restringir a busca ativa de sintomáticos respiratórios ou faltosos de vacinação às campanhas anuais, visando não 

sobrecarregar a rotina da equipe de enfermagem durante o restante do ano. 

C) Analisar os dados demográficos e epidemiológicos da área de abrangência para identificar grupos de risco, planejar ações 

preventivas e orientar o trabalho dos Agentes Comunitários de Saúde (ACS). 

D) Priorizar o atendimento de demandas espontâneas de livre demanda em detrimento do acompanhamento de grupos 

prioritários (como gestantes e hipertensos), para garantir a satisfação imediata do usuário. 

E) Realizar o mapeamento da área apenas uma vez, no momento da implantação da equipe, visto que as dinâmicas sociais e 

ambientais de um território não sofrem alterações significativas a curto prazo. 

 

 

32. O processo de enfermagem é o instrumento metodológico que a enfermagem utiliza para orientar os cuidados 

prestados em ambientes públicos ou privados, bem como a documentação da prática profissional (Resolução 

COFEN Nº 736/2024).  

Diante do exposto, analise as afirmativas abaixo: 

 

I.  O Processo de Enfermagem oferece uma estrutura abrangente para organizar os elementos multifacetados do 

processo cognitivo em que os enfermeiros se envolvem ao avaliar e determinar o cuidado adequado ao paciente. 

II.  Os vários componentes do processo de enfermagem se desdobram em etapas separadamente, sem se envolverem 

durante o desenvolvimento do raciocínio clínico, favorecendo o processo cognitivo. 

III.  No processo de enfermagem, é fundamental diferenciar o diagnóstico de uma mera observação ou sintoma; um 

diagnóstico envolve a culminação do conhecimento da disciplina de enfermagem e do raciocínio clínico aplicado 

aos dados da avaliação. 

IV.  No processo de enfermagem, a avaliação envolve a coleta sistemática de dados subjetivos e objetivos, extraídos 

de diversas fontes, como sinais vitais, exame físico, resultados laboratoriais, bem como informações de 

familiares identificando oportunidades de promoção da saúde. 

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Estão corretas I, II, III e IV. 

B) Estão corretas apenas I, II e III. D) Estão corretas apenas II, III e IV. 

C) Estão corretas apenas I, III e IV. E) Estão corretas apenas I, II e IV. 

 

 

33. Durante consulta de puericultura na Atenção Primária, a(o) enfermeira(o) atende uma criança de 18 meses, em 

aleitamento materno continuado, com crescimento e desenvolvimento adequados para a idade. A mãe relata oferta 

regular de suco de fruta natural coado, iogurte industrializado direcionado ao público infantil e biscoito tipo 

maisena, utilizados como parte da rotina alimentar.  

De acordo com o Guia Alimentar para Crianças Brasileiras Menores de 2 anos do Ministério da Saúde, assinale a 

alternativa que corresponde integralmente à orientação que deve ser fornecida pela(o) enfermeira(o). 

 

A) Orientar a substituição do suco por fruta inteira, mantendo a oferta de iogurte industrializado infantil e biscoito tipo 

maisena, desde que não haja adição de açúcar. 

B) Orientar que sucos naturais podem ser ofertados ocasionalmente, devendo-se apenas evitar bebidas adoçadas 

industrializadas. 

C) Orientar que não devem ser ofertados sucos, iogurtes industrializados e biscoitos, devendo-se priorizar água e alimentos in 

natura ou minimamente processados, preparados no domicílio. 
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D) Orientar que alimentos industrializados destinados ao público infantil podem compor a alimentação, desde que não 

substituam as refeições principais. 

E) Orientar a manutenção do padrão alimentar, considerando o crescimento adequado da criança como critério para adequação 

da dieta. 

 

 

34. Durante visita domiciliar, a(o) enfermeira(o) da Estratégia Saúde da Família avalia uma criança de 2 anos, 

residente em território adscrito, com baixo ganho ponderal nos últimos seis meses, episódios recorrentes de diarreia 

e histórico de desmame precoce. Observa-se domicílio com saneamento inadequado, animais soltos no peridomicílio 

e armazenamento de água sem proteção. A mãe relata dificuldades frequentes de acesso à Unidade Básica de Saúde, 

com faltas ao acompanhamento regular.  

Com base na vigilância em saúde da criança, na determinação social do processo saúde–doença e nas atribuições 

da(o) enfermeira(o) na Atenção Primária à Saúde, analise as afirmativas abaixo e coloque V nas Verdadeiras e F 

nas Falsas. 

 

(   )  O baixo ganho ponderal associado a episódios recorrentes de diarreia configura situação de risco que demanda 

acompanhamento contínuo e abordagem ampliada no âmbito da Atenção Primária à Saúde. 

(   )  O registro da situação nos sistemas de vigilância alimentar e nutricional é componente relevante do cuidado, 

desde que articulado ao acompanhamento longitudinal da criança pela equipe de saúde. 

(   )  A identificação de condições ambientais e sociais desfavoráveis no domicílio caracteriza vulnerabilidade e 

justifica a intensificação do acompanhamento, com planejamento de visitas domiciliares e articulação 

intersetorial no território. 

(   )  A presença de determinantes sociais adversos indica necessidade prioritária de encaminhamento para outros 

pontos da rede, considerando a limitação da governabilidade da Atenção Primária à Saúde sobre tais fatores. 

(   )  A realização de orientações educativas, associada à reavaliação clínica em momento oportuno, é suficiente para 

atender às diretrizes de vigilância em saúde da criança na ausência de sinais de gravidade imediata. 

 

Assinale a alternativa que apresenta a sequência CORRETA. 

 

A) V – V – V – F – F. 

B) V – F – V – F – V. D) V – V – F – V – F. 

C) F – V – V – F – F. E) F – V – F – F – V. 

 

 

35. Durante a avaliação de uma úlcera por pressão em estágio III, localizada em região sacra, observa-se leito da lesão 

predominantemente granulado, com presença de exsudato abundante e bordas íntegras, sem sinais clínicos de 

infecção.  

Considerando os princípios contemporâneos do manejo de feridas, assinale a alternativa que melhor orienta a 

escolha do curativo primário para tratamento da lesão. 

 

A) Hidrogel amorfo, por favorecer a hidratação do leito e estimular o desbridamento químico contínuo. 

B) Gaze seca estéril, por permitir absorção rápida do exsudato e facilitar a inspeção diária do leito. 

C) Alginato de cálcio ou cobertura de espuma de alta absorção, por controlar o exsudato, manter ambiente úmido e proteger o 

tecido de granulação. 

D) Filme semipermeável de poliuretano, por reduzir a colonização bacteriana e permitir trocas gasosas eficazes. 

E) Hidrocoloide de baixa absorção, por promover oclusão total e acelerar a epitelização em feridas profundas. 

 

 

36. O desbridamento é uma etapa fundamental no preparo do leito da ferida, conforme o modelo TIME.  

Considerando os diferentes métodos de desbridamento utilizados na prática da Enfermagem, assinale a alternativa 

CORRETA. 

 

A) O desbridamento autolítico é o método mais rápido e indicado prioritariamente para feridas infectadas com necrose extensa. 

B) O desbridamento mecânico é altamente seletivo, pois remove, exclusivamente, o tecido desvitalizado. 

C) O desbridamento enzimático utiliza agentes proteolíticos que atuam predominantemente sobre tecido necrótico, 

preservando, em maior grau, o tecido viável. 

D) O desbridamento cirúrgico é contraindicado em feridas com sinais de infecção ativa devido ao risco de disseminação 

bacteriana. 

E) O desbridamento biológico não apresenta respaldo científico para uso em feridas crônicas. 
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37. Durante a consulta de enfermagem na Atenção Primária, um adolescente de 15 anos solicita atendimento sozinho e 

expressa o desejo de iniciar um método contraceptivo e realizar testes para Infecções Sexualmente Transmissíveis 

(ISTs), pedindo que seus responsáveis não sejam informados.  

Com base nos preceitos éticos da enfermagem e no Estatuto da Criança e do Adolescente (ECA), qual deve ser a 

conduta do enfermeiro? 

 

A) Negar o atendimento individual, informando ao adolescente que, por ser menor de idade, qualquer procedimento ou 

prescrição só pode ocorrer na presença e com o consentimento formal dos pais. 

B) Realizar o atendimento garantindo o sigilo profissional e a autonomia do adolescente, desde que ele seja avaliado como 

capaz de compreender sua saúde e as consequências de suas decisões, exceto em casos de risco de vida ou danos a 

terceiros. 

C) Atender o adolescente, mas condicionar a entrega de métodos contraceptivos à autorização por escrito dos responsáveis, 

para resguardar a responsabilidade legal da Unidade de Saúde. 

D) Notificar imediatamente o Conselho Tutelar sobre o início da vida sexual do adolescente, visto que a atividade sexual antes 

dos 18 anos é considerada um indicador de vulnerabilidade social obrigatória. 

E) Quebrar o sigilo profissional e convocar os pais para uma reunião obrigatória, justificando que a proteção da integridade 

física do menor de idade prevalece sobre qualquer direito à privacidade. 

 

 

38. Em relação às condutas relacionadas às recomendações para o rastreamento do câncer de mama no Brasil, leias as 

afirmações abaixo: 

 

I. Conforme disposto em nota técnica, o Ministério da Saúde orienta que o rastreamento mamográfico populacional 

no SUS deve ser realizado em mulheres na faixa etária entre 50 e 74 anos, com periodicidade bienal, como 

estratégia para a redução de mortalidade por câncer de mama. 

II. O SUS restringe o acesso das mulheres com idade entre 40 a 49 anos e acima de 74 anos, sem sinais ou sintomas 

suspeitos. Neste caso, se desejarem realizar a mamografia de rastreamento por demanda, devem ser orientadas, 

por profissionais de saúde, sobre os possíveis riscos e benefícios dessa prática. 

III. O Sistema de saúde precisa realizar os exames diagnósticos em tempo oportuno, estabelecendo-se como 

prioridade a marcação de exames para mulheres sintomáticas, desde que apresentem fatores de risco. 

IV. A prevenção primária do câncer de mama deve envolver o controle do peso corporal e alimentação adequada, 

prática de atividade física, aleitamento materno, quando possível, e redução do consumo de bebidas alcoólicas. 

 

Estão CORRETAS apenas  

 

A) I, II e IV. B) I e III. C) II e III. D) I e IV. E) II e IV. 

 

 

39. O Programa Dignidade Menstrual (PDM) contribui para o fortalecimento da Política Nacional de Atenção Integral 

à Saúde da Mulher e da Política Nacional de Educação Popular em Saúde.  

Leia as afirmativas abaixo e assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) O PDM foi instituído inicialmente em 2023, com a finalidade de garantir a oferta gratuita de absorventes higiênicos e 

cuidados básicos de saúde menstrual para mulheres com patologias relacionadas ao ciclo menstrual, como distúrbios 

relacionados à hipermenorreia. 

B) Para enfrentar a pobreza menstrual no Brasil, o PDM atua em dois eixos principais: a distribuição gratuita de absorventes 

higiênicos para as mulheres e a realização de ações educativas em saúde menstrual destinadas exclusivamente aos 

profissionais de saúde e agentes públicos, visando combater estigmas e desinformações.  

C) O PDM foi criado pelo Decreto nº 11.432/2023 – Regulamenta o Programa de Proteção e Promoção da Saúde e da 

Dignidade Menstrual e foi criado para promover ações para fortalecer a equidade de gênero, a justiça social e os direitos de 

pessoas que menstruam. 

D) O PDM foi criado para garantir a distribuição gratuita de absorventes higiênicos por meio da Atenção Primária à Saúde, 

durante consultas de atendimento ginecológico executada por médicos e enfermeiros. 

E) São condições específicas e exclusivas para inscrição no PDM: pessoa que se encontra em situação de rua ou em condição 

de vulnerabilidade extrema; estar privada de liberdade ou adolescente em cumprimento de medidas socioeducativas. O 

programa O Programa não contempla mulheres cis, homens trans, pessoas transmasculinas, não binárias e intersexo.  

 

 

40.  Sobre o cuidado de enfermagem à saúde mental do idoso, leia as afirmativas abaixo: 

 

I. A assistência prestada a pessoa idosa deve estar diretamente relacionada a sua necessidade de saúde, cuidados e 

bem-estar, a fim de avaliar suas necessidades para minimizar suas condições de saúde, maximizando, por 

conseguinte, suas perdas e limitações. 
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II. Na atenção básica durante a consulta de enfermagem, o enfermeiro analisa as informações coletadas e elabora o 

plano assistencial, estabelecendo metas diante da identificação de mudanças físicas consideradas normais e 

reconhecendo as alterações patológicas. 

III. A depressão no idoso é multifatorial e acompanhada por queixas somáticas, hipocondria, baixa autoestima, 

sentimento de inutilidade, alteração do sono e do apetite, ideação paranoide, pensamento de suicídio, sentimento 

de perda de valor próprio e de interesse ou de prazer. 

IV. No idoso que apresenta depressão em curso por longos anos, o enfermeiro deve estar atento e reconhecer as 

condutas típicas presentes, como falta de atenção, desânimo e lentidão de raciocínio, comprometendo as 

respostas esperadas do paciente idoso e que podem precisar de ajuda para reconhecer suas necessidades, piora do 

quadro e adesão ao tratamento. 

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Estão corretas I, II, III e IV. 

B) Estão corretas apenas I, III e IV. D) Estão corretas apenas II, III e IV. 

C) Estão corretas apenas I, II e IV. E) Estão corretas apenas I, II e III. 

 

 

41. O tratamento medicamentoso da Hipertensão Arterial (HA) é baseado em diretrizes que recomendam o uso de 

classes específicas de medicamentos. Sobre o tratamento medicamentoso da HA, leia as afirmações abaixo e coloque 

V nas verdadeiras e F nas falsas. 

 

(   )  As classes de medicamentos mais recomendadas incluem diuréticos (DIUs) tiazídicos ou tiazídicos similares e 

inibidores da enzima conversora da angiotensina (IECAs).  

(   )  São características desejáveis em um medicamento anti-hipertensivo: ser capaz de reduzir a morbidade e a 

mortalidade cardiovascular; demonstrar eficácia por via oral e boa tolerabilidade; ter ação prolongada, 

possibilitando sua utilização em dose única diária.  

(   )  Indivíduos com idade maior que 60 anos, com hipertensão estágio 3 com risco cardiovascular baixo e com 

hipotensão ortostática sintomática, são pacientes com indicação inicial para monoterapia anti-hipertensiva.  

(   )  O tratamento medicamentoso deve obrigatoriamente associar-se às mudanças de estilo de vida.  

 

Assinale a alternativa que apresenta a sequência CORRETA. 

 

A) V, V, V, V. 

B) V, F, V, F. 

C) V, V, F, V. 

D) F, V, V, F. 

E) F, F, F, V. 

 

 

42. Em uma Unidade Básica de Saúde, após avaliação, a equipe identifica que muitos usuários com Diabetes Mellitus 

tipo 2 (DM2) enfrentam dificuldade em incorporar práticas de autocuidado, apesar de acompanhamentos clínicos 

regulares. Observa-se baixa participação em ações educativas e relato de insegurança dos usuários para manejar a 

doença no cotidiano. O Sr. Carlos, 55 anos, diagnosticado com DM2 há seis anos, apresenta HbA1c persistentemente 

acima das metas terapêuticas (8%) e relata dificuldades para implementar mudanças no estilo de vida, 

especialmente alimentação saudável e prática de atividade física. Ele menciona que as orientações recebidas durante 

as consultas são genéricas e não o ajudam a realizar mudanças práticas no seu contexto familiar e social. 

Considerando os princípios da Saúde Coletiva, e as Diretrizes Nacionais para Educação em Saúde e especialmente o 

apoio ao autocuidado no DM2, assinale a alternativa CORRETA quanto à atuação da(do) enfermeira(o). 

 

A) Priorizar orientações informativas individuais durante as consultas, reforçando recomendações gerais sobre dieta e atividade 

física. 

B) Desenvolver ações educativas pontuais centradas apenas na transmissão de informações, sem necessidade de 

acompanhamento das metas de autocuidado. 

C) Planejar e executar ações educativas participativas e contínuas, com definição compartilhada de metas de autocuidado, 

monitoramento sistemático e apoio ao usuário no manejo cotidiano da doença. 

D) Encaminhar o usuário para atendimento especializado, visto que a dificuldade no autocuidado indica necessidade de 

seguimento em outro nível de atenção. 

E) Limitar as ações de enfermagem à entrega de materiais educativos padronizados, sem adaptação ao contexto sociocultural 

do usuário. 
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43. À luz das diretrizes nacionais vigentes para o Manejo da Hanseníase e da organização da Rede de Atenção à Saúde 

no SUS, analise as afirmativas a seguir acerca da vigilância, controle e cuidado ao paciente e da atuação da Atenção 

Primária à Saúde em territórios endêmicos: 

 

I. A notificação compulsória imediata de casos novos e a investigação de contatos domiciliares são essenciais para 

interromper a cadeia de transmissão, sendo responsabilidade das equipes da Atenção Básica coordenar essa ação 

no seu território.  

II. A busca ativa de contatos próximos deve priorizar, apenas, membros do domicílio, porque o contato social não 

domiciliar tem risco epidemiológico insignificante para a transmissão da doença. 

III. A integralidade do cuidado em Hanseníase na atenção básica inclui o diagnóstico precoce, classificação 

operacional, tratamento com poliquimioterapia oferecida pelo SUS e avaliação periódica de incapacidades 

físicas.  

IV. A regionalização do cuidado em saúde exige que casos complexos ou com reações hansênicas graves sejam 

referenciados imediatamente a serviços de média e alta complexidade, sem vinculação com as equipes locais 

após o diagnóstico inicial.  

V. A oferta de vacina BCG aos contatos de pacientes com Hanseníase está recomendada pela vigilância em saúde e 

faz parte das ações estratégicas da atenção primária para redução da suscetibilidade à doença.  

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Apenas I e II são verdadeiras. 

B) Apenas I, III e V são verdadeiras. D) Apenas III e IV são verdadeiras. 

C) Apenas II, IV e V são verdadeiras. E) Apenas II é verdadeira. 

 

 

44. Sobre a baciloscopia do escarro na Tuberculose Pulmonar, leia as afirmações abaixo:  

 

I. A baciloscopia do escarro, desde que executada corretamente em todas as suas fases, permite detectar de 60% a 

80% dos casos de TB pulmonar em adultos.  

II. Em crianças, a sensibilidade da baciloscopia é bastante diminuída pela dificuldade de obtenção de uma amostra 

com boa qualidade.  

III. A baciloscopia de escarro é indicada em caso de suspeita clínica e/ou radiológica de TB pulmonar, 

independentemente do tempo de tosse.  

IV. A baciloscopia de escarro deve ser realizada em duas amostras: uma por ocasião do primeiro contato com a 

pessoa que tosse e outra, no dia seguinte, com a coleta do material sendo feita, preferencialmente, ao despertar.  

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Estão corretas, apenas, I e II. 

B) Estão corretas, apenas, I, II e IV. 

C) Estão corretas, apenas, III e IV. 

D) Estão corretas, apenas, II, III e IV. 

E) Estão corretas, apenas, I, III e IV. 

 

 

45. A Portaria GM/MS Nº 5.738, DE 14 DE NOVEMBRO DE 2024 - dispõe sobre o Centro de Convivência - CECO da 

Rede de Atenção Psicossocial - RAPS, no âmbito do Sistema Único de Saúde - SUS.  

Com base nesta Portaria, assinale a alternativa CORRETA sobre o CECO. 

 

A) Tem como um dos objetivos realizar ações de incentivo à autonomia, ao protagonismo, à coletividade e à contratualidade 

entre usuários da RAPS e demais Redes de Atenção em Saúde. 

B) Quanto aos princípios, destacamos realizar reabilitação psicossocial e a promoção da saúde. 

C) A diretriz geral consiste em oferecer acolhimento integral, humanizado em espaços favoráveis ao convívio, o respeito e a 

dignidade humana. 

D) A equipe do CECO deve ter carga horária global na modalidade ampliada duzentas horas semanais. 

E) No CECO é permitida a realização de consultas ou atendimentos individuais ou em grupo com finalidade médica, 

psicoterapêutica ou farmacoterapêutica. 
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46. A vigilância epidemiológica integra o conjunto de ações de saúde pública e constitui um componente essencial do 

Sistema Único de Saúde (SUS). Nesse contexto, é fundamental que todos os profissionais de saúde possuam 

conhecimentos teóricos e práticos sobre seus princípios e finalidades.  

Sobre isso, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) A concepção da vigilância epidemiológica surgiu com a criação do Centers for Disease Control and Prevention (CDC). 

B) O Sistema de Vigilância Epidemiológica, no Brasil, teve origem com a instituição do Sistema Único de Saúde. 

C) A definição de vigilância epidemiológica, conforme estabelecida na Lei Orgânica da Saúde, considera o conhecimento e 

detecção de mudanças de fatores determinantes e condicionantes da saúde individual e coletiva. 

D) As ações de vigilância epidemiológicas devem ser desenvolvidas em todos os níveis de gestão do Sistema Único de Saúde, 

de maneira complementar, uma vez que as ações executivas são inerentes ao nível estadual. 

E) A vigilância epidemiológica, atualmente, tem como foco principal as doenças transmissíveis e ações voltadas para a 

interrupção da cadeia de transmissão dessas doenças. 

 

 

47. A operacionalização do sistema de vigilância epidemiológico envolve conceitos e atividades. Entre as afirmativas 

abaixo, identifique com (V) as Verdadeiras e com (F) as Falsas. 

 

(   )  São atividades da vigilância epidemiológica: a notificação de casos, a investigação epidemiológica, a 

consolidação e análise dos dados, a recomendação de medidas de controle, a divulgação de informações e a 

avaliação das medidas de intervenção. 

(   )  A vigilância epidemiológica, no Brasil, apresenta dois sistemas: o universal e o amostral ou sentinela. O primeiro 

tem o propósito da detecção de todos os casos daquela doença, sendo realizado por meio das notificações feitas 

por todos os serviços de saúde, enquanto o segundo é recomendado para situações em que a coleta de todos os 

casos não é possível nem necessária.  

(   )  O Centro de informações estratégicas de Vigilância em Saúde integra o Sistema de Vigilância Epidemiológica 

no âmbito do Sistema Único de Saúde, realizando detecção (ativa e passiva), notificação, monitoramento e apoio 

às respostas a evento de saúde que possam construir emergência em saúde pública.  

(   )  A vigilância de óbito materno tem como objetivo qualificar a informação sobre a causa básica do óbito e 

contribuir com a redução da morte materna. Considera como óbito materno aquele causado por condições 

relacionadas ou agravadas pela gravidez, pelo parto ou por medidas tomadas em relação a eles, adotando-se 

como estratégia a busca ativa dos óbitos ocorridos em mulheres gestantes 

 

Assinale a alternativa que apresenta a sequência CORRETA. 

 

A) V, V, V, V 

B) V, V, V, F 

C) F, F, V, F 

D) F, F, F, V 

E) V, V, F, F 

 

 

48. Sobre o Calendário Nacional de Vacinação da criança, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) A 1ª dose da vacina BCG deve ser aplicada aos 3 meses de vida.  

B) A 1ª e a 2ª dose da vacina rotavírus humano são aplicadas aos 2 e 4 meses, respectivamente.  

C) Difteria, tétano, coqueluche, hepatite B e tuberculose são doenças evitadas pela vacina penta (DTP+Hib+HB).  

D) A 1ª dose da vacina contra covid-19 é administrada aos 8 meses.  

E) A 1ª dose da vacina tríplice viral SCR é administrada aos 6 meses e evita sarampo, caxumba e rubéola.  

 

 

49. Recentemente o Ministério da Saúde do Brasil comunicou que manteve a taxa de transmissão vertical do HIV 

abaixo de 2% e a incidência da infecção em crianças abaixo de 0,5 caso por mil nascidos vivos. O país também 

atingiu mais de 95% de cobertura em pré-natal, testagem para HIV e oferta de tratamento às gestantes que vivem 

com o vírus. Sobre o manejo da infecção pelo HIV em adultos, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) O Programa Conjunto das Nações Unidas sobre o HIV/Aids (Unaids) propõe que a AIDS (síndrome da imunodeficiência 

adquirida) pode ser eliminada como problema de saúde pública até 2030, desde que  se garanta que 95% das pessoas 

vivendo com HIV ou aids (PVHA) sejam diagnosticadas; que, destas, 95% estejam em tratamento com antirretrovirais 

(TARV); e que, destas últimas, 95% alcancem supressão viral. 

B) O acesso à prevenção, ao diagnóstico e ao tratamento é muito igualitário no Brasil, o que se reflete no diagnóstico precoce, 

na suficiência de cobertura de tratamento e no acesso ao cuidado integral das PVHA e aumento da sobrevida. 
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C) A coinfecção de tuberculose e HIV não reduz, de forma significativa, a sobrevida de pessoas vivendo com HIV ou AIDS. 

Assim como não é comum que o diagnóstico de infecção pelo HIV ocorra já na presença de tuberculose (TB), 

D) O acesso ao diagnóstico precoce e início oportuno da TARV ocorrem sem problema em todas as regiões do Brasil bem 

como as questões relacionadas à toxicidade e ao desenvolvimento de comorbidades foram superadas nos últimos anos. 

E) O acolhimento à Pessoa vivendo com HIV ou AIDS é atribuição de profissionais especializados e deve se iniciar em 

serviços de alta complexidade, a fim de garantir uma escuta respeitosa e profissional, independentemente do motivo que a 

levou a buscar ajuda. 

 

 

50. Sobre os princípios que norteiam a Política Nacional de Educação Popular em Saúde (PNEPS-SUS), detalhada na 

Portaria 2761 de 19 de novembro de 2013, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Amorosidade é o encontro de conhecimentos construídos histórica e culturalmente por sujeitos, ou seja, o encontro desses 

sujeitos na intersubjetividade, que acontece quando cada um, de forma respeitosa, coloca o que sabe à disposição do outro. 

B) A emancipação é a ampliação do diálogo nas relações de cuidado e na ação educativa pela incorporação das trocas 

emocionais e da sensibilidade, propiciando ir além do diálogo. 

C) A problematização implica a existência de relações dialógicas e propõe a construção de práticas em saúde alicerçadas na 

leitura e na análise crítica da realidade. 

D) A transformação consiste na construção compartilhada do conhecimento em processos comunicacionais e pedagógicos entre 

pessoas e grupos de saberes, culturas e inserções sociais diferentes. 

E) O diálogo é um processo coletivo e compartilhado no qual pessoas e grupos conquistam a superação e a libertação de todas 

as formas de opressão, exploração, discriminação e violência ainda vigentes na sociedade. 
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