
 
 
PROCESSO SELETIVO – EDITAL 002/2016 
ENFERMEIRO – PSF  
NOME DO CANDIDATO: ____________________________________________________________ 
 
RG:_______________________________ ÓRGÃO  EXPEDIDOR:____________________ 
 
Nº DE INSCRIÇÃO:_________________  
 
ASSINATURA:_______________________________________________________________  

 

 
 LEIA COM ATENÇÃO E SIGA RIGOROSAMENTE ESTAS INSTRUÇÕES:  
 

1. Este caderno contém 50 (CINQUENTA) questões de múltipla escolha, numeradas de 01 
a 50.  

2. Cada uma das questões apresenta um enunciado seguido de 5 (cinco) alternativas, das 
quais somente uma deve ser assinalada.  

3. Examine se a prova está completa, com a sequência numérica das questões, se há 
falhas ou imperfeições gráficas que causem dúvidas. Qualquer reclamação deverá ser 
feita durante os 20 minutos iniciais. Após esse tempo, qualquer reclamação será 
desconsiderada.  

4. Depois de decorridas 2 (duas) horas do início da prova, será distribuído o cartão-
resposta, o qual será o único documento válido para a correção da prova.  

5. O cartão-resposta não pode ser dobrado, amassado, rasurado ou manchado. Exceto 
sua assinatura e inscrição e cargo, nada deve ser escrito ou registrado fora dos locais 
destinados às respostas. Tenha muita atenção ao marcar seu cartão-resposta, pois não 
haverá substituição por erro do candidato. Marque sua resposta pintando completamente o 
espaço correspondente à alternativa de sua opção.  
      
6. Durante a prova, é proibido o intercâmbio e o empréstimo de material de qualquer 
natureza entre os candidatos. A tentativa de fraude, a indisciplina e o desrespeito às 
autoridades encarregadas dos trabalhos são faltas que implicarão a desclassificação do(a) 
candidato(a).  
7. Qualquer forma de comunicação entre candidatos implicará a eliminação de ambos do 
certame.  

8. Não será permitido ao candidato, durante a realização das provas, portar armas, 
aparelhos eletrônicos de qualquer natureza, relógios, bolsas, livros, jornais e impressos em 
geral; bonés, chapéus, lenço de cabelo, bandanas etc.  

9. É vedado o uso de telefone celular ou de qualquer outro meio de comunicação. O 
candidato que for flagrado portando aparelho celular, durante o período de realização da 
prova, ou, ainda, aquele cujo aparelho celular tocar, será sumariamente eliminado do 
certame.  

10. Em caso de dúvida, durante a prova, levante o braço para solicitar atendimento da 
fiscalização. Jamais pergunte em voz alta.  

11. O candidato que permanecer na sala de provas, por mais de 2h45min, poderá levar 
consigo a cópia do gabarito, em formulário específico.  

12. Ao terminar a resolução da prova, entregue-a ao fiscal de sala juntamente com o 
cartão-resposta (devidamente assinado). Não se esqueça, também, de assinar a folha 
de frequência.  

13. As provas terão duração de 4 (quatro) horas. Turno da Manhã com início às 08h00 e 
término às 12h00min. O candidato só poderá ausentar-se da sala depois de decorridas 
duas horas do início das provas.  

14. Os Gabaritos Preliminares das Provas Objetivas serão divulgados 72 (setenta e 
duas) horas após a realização das mesmas no site da Prefeitura de Irupi/ES. 

 
 



Língua Portuguesa  
Leia o Texto I para responder às questões 1 a 7.  
 
TEXTO I  
 
ACABOU O VESTIBULAR  
 
Cresce o número de escolas que selecionam calouros com métodos 
alternativos.  
Quase três milhões de formandos no Ensino Médio estão neste momento se 
preparando para disputar os exames vestibulares. Pelo menos um terço desses 
adolescentes está matriculado em cursinhos para compensar as falhas de sua 
formação do ensino fundamental. Às voltas com apostilas e pilhas de 
exercícios, dormem mal e enfrentam um stress violento. Pois bem. Esse inferno 
juvenil já tem remissão. “Acabou o vestibular.” É com essa notícia para lá de 
boa que a Faculdade da Cidade, uma universidade privada carioca, abre o seu 
site na Internet. Em São Paulo, as Faculdades Metropolitanas Unidas seguem 
um caminho parecido e mesmo escolas públicas, como a Universidade Federal 
de Santa Maria e a Universidade de Brasília, UnB, já oferecem vagas segundo 
critérios que passam ao largo da crueldade do vestibular tradicional.  
O Ministério da Educação não tem a menor ideia de quantas escolas estão 
usando métodos novos de seleção de calouros. Também não quer saber, já 
que a Lei de Diretrizes e Bases aprovada em 1996 conferiu às universidades 
autonomia para definir como bem entenderem os critérios de admissão aos 
seus cursos.  
Cursinho e decoreba – O que assusta é que muitas faculdades de baixo nível 
aboliram o vestibular como um recurso a mais para atrair estudantes sem 
nenhuma condição de frequentar um curso superior, num esquema “pagou-
entrou”. Seria uma forma de tentar cooptar clientes num momento em que 818 
escolas particulares em todo o país disputam um mercado que parou de 
crescer já há alguns anos, fixando-se na casa dos dois milhões de alunos. 
Antes, com a exigência de que todas as faculdades fizessem exames 
vestibulares, tinha-se a impressão de que havia algum crivo, por mínimo que 
fosse, para a entrada no Ensino Superior. Mas era só uma impressão, porque, 
na verdade, quem acabava entrando nessas arapucas era gente que não 
conseguia ser aprovada em nenhuma seleção séria. Não é aí que as coisas 
mudarão.  
O que o fim do vestibular tem de bom é que acabará com o horror e a 
desumanidade de submeter os jovens a um exame estúpido, que exige o 
domínio artificialíssimo sobre todo o conteúdo do Ensino Médio. Na prática, o 
que se faz é estimular a indústria dos cursinhos e a decoreba de equações e 
fórmulas. As respeitadíssimas universidades americanas da Califórnia, 
Harvard, Yale, ou o Instituto de Tecnologia de Massachusetts, que não têm 
vestibular, já mostraram o caminho. Seus alunos estão entre os melhores do 
mundo e são selecionados com base em entrevistas e avaliações de 
desempenho escolar no decorrer de todo Ensino Médio.  
A Universidade Federal de Santa Maria, do Rio Grande do Sul, e a UnB 
resolveram experimentar alternativas ao vestibular tradicional há dois anos. 
Tem sido um sucesso. Em vez de bateria única de testes no final do Ensino 
Médio, as duas universidades aplicam as provas em doses homeopáticas, ao 
final de cada ano letivo. Terminando a 1ª Série, os colégios inscrevem seus 
alunos para testes a respeito do currículo desse ano. Findos a 2ª e 3ª séries, o 
mesmo procedimento se repete. Somadas as notas obtidas ao longo dos três 
anos, os alunos são classificados. Entram na faculdade os primeiros colocados. 
Na Federal de Santa Maria, 20% das vagas são preenchidas segundo esse 



critério. Na UnB, a avaliação no decorrer do Ensino Médio responde pelo 
ingresso de 25% dos alunos.  
Esse método permite que o estudante avalie o ensino que está recebendo 

durante o Ensino Médio. “O programa tem um importante papel educacional, 

porque o aluno do ensino médio acaba cobrando mais do professor”, diz 

Ricardo Gauche, coordenador do Programa de Interação com o Ensino Médio 

da Universidade de Brasília [...] 

1. O tema central do Texto I é o(a)(s)  

a) nível de escolaridade dos alunos.  

b) exigência das universidades.  

c) fim dos cursinhos.  

d) universidades americanas.  

e) novos métodos de ingresso nas universidades.  
 
2. Sobre o Texto I, pode-se afirmar que  

a) as escolas têm falhas no ensino fundamental.  

b) o fim do vestibular é uma má notícia.  

c) as universidades dependem da aprovação do MEC para admissão aos seus 
cursos.  

d) não há nada de bom no fim do vestibular.  

e) os novos métodos de ingresso nas universidades favorecem os cursinhos 
preparatórios.  
 
3. “A Universidade Federal de Santa Maria, do Rio Grande do Sul, e a UnB 
resolveram experimentar alternativas ao vestibular tradicional...” Quanto 
ao tipo de sujeito nesse período do Texto I, marque a opção CORRETA.  

a) Composto por três núcleos.  

b) Simples.  

c) Posposto ao verbo.  

d) Composto por dois núcleos.  

e) Paciente.  
 
4. Segundo o Texto I, no que se refere aos novos métodos de admissão 
nas universidades, é INCORRETO afirmar que  

a) apresentam resultados positivos.  

b) tornam o aluno mais exigente.  

c) têm cada vez mais aceitação.  

d) têm sido adotados por universidades federais.  

e) foi adotado apenas por universidades particulares.  
 
5. Nesse Texto I, há o predomínio de qual função da linguagem?  

a) Fática.  

b) Referencial.  

c) Metalinguística.  



d) Conativa.  

e) Emotiva.  
 
6. Em “As respeitadíssimas universidades americanas...”, temos, 
respectivamente,  

a) artigo / substantivo / substantivo / adjetivo.  

b) pronome / verbo / substantivo / adjetivo.  

c) artigo / adjetivo / substantivo / adjetivo.  

d) artigo / verbo / substantivo / adjetivo.  

e) pronome / substantivo / substantivo / adjetivo.  
 
7. Segundo o Texto I, os alunos  

a) tinham plenas condições de passar no vestibular sem cursinho.  

b) foram prejudicados pelos novos métodos de ingresso nas universidades.  

c) têm apenas que pagar para ingressar na universidade.  

d) foram favorecidos com os novos métodos de admissão nas universidades.  

e) antes dedicavam-se mais durante o Ensino Médio que com os novos 
métodos.  
 
8. “Nomeado o passarinho, Mariana dedicou-se a ele. Mostrou-lhe os 
quartos, os móveis, as árvores do quintal, apresentou-o ao gato, 
recomendando-lhes que fossem amigos.” Sobre os pronomes em 
destaque, marque a opção CORRETA.  

a) Ambos referem-se à 3ª pessoa do singular.  

b) Ambos referem-se à 3ª pessoa do plural.  

c) O pronome se refere-se à 3ª pessoa do singular.  

d) O pronome lhes refere-se à 2ª pessoa do plural.  

e) O pronome se refere-se ao passarinho. 
 
9. Na frase “Queria que me aconselhasses” o termo em destaque pode 
ser substituído por, o  

a) teu conselho.  

b) vosso conselho.  

c) conselho deles.  

d) conselho de vocês.  

e) seu conselho.  
 

10.Quanto ao processo de formação das palavras foguete, cauteloso e 
bandeirola, marque a opção CORRETA.  

a) São formadas por aglutinação.  

b) São formadas por sufixação.  

c) Apenas a primeira tem derivação imprópria.  

d) Todas têm sufixo diminutivo.  

e) São formadas por parassíntese.  



 
11. Em relação à regência nominal, indique a opção CORRETA.  

a) Era avesso as novidades da vida moderna.  

b) Não serei eu o empecilho a realização do projeto.  

c) A rua que procurava era transversal a avenida principal.  

d) Nunca vi nada semelhante a isso.  

e) Os novos alunos já se mostram adaptados a escola.  
 
12. Marque a opção em que NÃO consta pleonasmo.  

a) “E rir meu riso e derramar meu pranto...”  

b) “Quando com os olhos eu quis ver de perto...”  

c) “Se é por tão grande motivo, desisto.”  

d) Ordenou que saísse pra fora.  

e) Há muitos anos atrás encontrei-a.  
 
13. Indique a correspondência INCORRETA entre o adjetivo e a locução 
adjetiva.  

a) Gutural – de garganta.  

b) Discente – de aluno.  

c) Senil – de velho.  

d) Ótico – de audição.  

e) Magistral – de mestre.  
 
14. Em qual das alternativas temos uma conjunção subordinativa causal?  

a) Não fale alto que as crianças dormem.  

b) Nós não saímos porque chovia muito.  

c) Não brigue tanto, pois a vida vale pouco.  

d) Ela não veio, pois a sua sala está fechada.  

e) Ande depressa porque o trem não espera.  
 

15.Em consonância com a Lei orgânica do Município de Irupi/ES em seu 

artigo 12,  Compete ao Município,exceto: 

a) legislar sobre assuntos de interesse dos poderes Estadual e Federal; 
  

b) suplementar a legislação Federal e Estadual, no que couber; 
  

c) elaborar o plano plurianual e o orçamento anual; 
  

d) instituir e arrecadar os tributos municipais, bem como aplicar suas rendas, 
sem prejuízo da obrigatoriedade de prestar contas e publicar balancetes nos 
prazos fixados em lei; 

  
e) fixar, fiscalizar e cobrar tarifas ou preços públicos; 

  
 



 
CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS E GERAIS 

 
16. Segundo o Código de Ética dos profissionais da enfermagem, na 
Seção IV: Das relações com as organizações empregadoras, é direito do 
profissional  

a) participar de movimentos de defesa da dignidade profissional, do seu 
aprimoramento técnico-científico, do exercício da não cidadania e das 
reivindicações por melhores condições de assistência, trabalho e remuneração.  

b) suspender suas atividades, individual ou coletivamente, quando a instituição 
pública ou privada para a qual trabalhe não oferecer condições dignas para o 
exercício profissional ou desrespeitar a legislação do setor saúde, ressalvadas 
as situações de urgência e emergência.  

c) não poder se recusar a desenvolver atividades profissionais na falta de 
material ou equipamentos de proteção individual e coletiva definidos na 
legislação específica.  

d) exercer cargos de direção, gestão e coordenação apenas na área de seu 
exercício profissional.  

e) formar e participar da comissão de ética da instituição pública ou privada 
onde trabalha, restringindo-se a comissões disciplinares.  
 
17. Ainda segundo o Código de Ética que rege a profissão, assinale a 
alternativa CORRETA no que diz respeito ao sigilo profissional.  

a) É direito do profissional de enfermagem abster-se de revelar informações 
confidenciais de que tenha conhecimento em razão de seu exercício 
profissional a pessoas ou entidades que estejam obrigadas ao sigilo.  

b) O segredo profissional referente ao menor de idade não deverá ser mantido, 
mesmo quando a revelação seja solicitada por pais ou responsáveis, desde 
que o menor tenha capacidade de discernimento, exceto nos casos em que 
possa acarretar danos ou riscos ao mesmo.  

c) Não franquear o acesso a informações e documentos a pessoas que não 
estão diretamente envolvidas na prestação da assistência, exceto nos casos 
previstos na legislação vigente ou por ordem judicial.  

d) É permitido divulgar ou fazer referência a casos, situações ou fatos de forma 
que os envolvidos possam ser identificados.  

e) O profissional de enfermagem, intimado como testemunha, deverá 
comparecer perante a autoridade e, se for o caso, declarar seu impedimento de 
revelar o segredo.  
 
18. Nas atividades suscetíveis de apresentarem risco de exposição aos 
agentes biológicos, visando identificar riscos potenciais e introduzir 
medidas de proteção para sua redução ou eliminação, o Programa de 
Prevenção de Riscos Ambientais – PPRA deve considerar, na fase de 
reconhecimento e identificação teórica dos agentes biológicos, o 
disposto nos subitens seguintes, EXCETO:  

a) as fontes de exposição.  

b) os reservatórios.  

c) as vias de transmissão.  



d) as vias de entrada.  

e) a identificação nominal dos trabalhadores expostos.  
 
19. Em janeiro deste ano, morreu a médica e ativista Ilná Escóssia, 
criadora da Associação de Motivação, Apoio e Renovação às mulheres 
com câncer de mama (AMAR), trabalho considerado pioneiro no estado 
do Ceará, que tinha como meta conscientizar a população sobre os 
tratamentos que podem aumentar a expectativa de vida das pacientes que 
convivem com câncer de mama metastático.  
(http://diariodonordeste.verdesmares.com.br/cadernos/cidade/online/morre-aos-
57- anos-medica-ilna-pitta-1.1477840).  
O câncer de mama é hoje uma prioridade da agenda de saúde do País e o 
amplo acesso da população a informações claras, consistentes e 
culturalmente apropriadas deve ser uma iniciativa dos serviços de saúde 
em todos os níveis.  
Sobre essa temática, assinale a alternativa INCORRETA.  
 

a) A prevenção secundária do câncer de mama está relacionada ao controle 
dos fatores de risco conhecidos e à promoção de práticas e comportamentos 
considerados protetores.  

 

b) Os fatores hereditários e os associados ao ciclo reprodutivo da mulher não 
são, em sua maioria, modificáveis; porém fatores, como excesso de peso 
corporal, consumo de álcool e terapia de reposição hormonal, são, em 
princípio, passíveis de mudança.  

 

c) Estima-se que, por meio da alimentação, nutrição, atividade física e gordura 
corporal adequados, é possível reduzir em até 28% o risco de a mulher 
desenvolver câncer de mama no Brasil.  

 

d) As estratégias para a detecção precoce são o diagnóstico precoce – 
abordagem de pessoas com sinais e/ou sintomas da doença – e o 
rastreamento – aplicação de teste ou exame numa população assintomática, 
aparentemente saudável –, com o objetivo de identificar lesões sugestivas de 
câncer e encaminhar as mulheres com resultados alterados para investigação  

e tratamento.  

 
e) A estratégia de diagnóstico precoce contribui para a redução do estágio de 
apresentação do câncer, sendo conhecida, algumas vezes, como down-
staging. Nesta estratégia, destaca-se a importância da educação da mulher e 
dos profissionais de saúde para o reconhecimento dos sinais e sintomas do 
câncer de mama, bem como do acesso rápido e facilitado aos serviços de 
saúde.  
 
20. Embora contemporâneo da Reforma Sanitária, o processo de Reforma 
Psiquiátrica Brasileira tem uma história própria, inscrita num contexto 
internacional de mudanças pela superação da violência asilar. Fundado 
ao final dos anos 70, na crise do modelo de assistência centrado no 
hospital psiquiátrico e na eclosão dos esforços dos movimentos sociais 
pelos direitos dos pacientes psiquiátricos, o processo da Reforma 
Psiquiátrica Brasileira é maior do que a sanção de novas leis e normas e 
maior do que o conjunto de mudanças nas políticas governamentais e 



nos serviços de saúde. Sobre a temática em curso, assinale a alternativa 
INCORRETA.  

a) Compreendida como um conjunto de transformações de práticas, saberes, 
valores culturais e sociais, é no cotidiano da vida das instituições, dos serviços 
e das relações interpessoais que o processo da Reforma Psiquiátrica avança, 
marcado por impasses, tensões, conflitos e desafios.  

b) A Reforma Psiquiátrica é processo político e social complexo, composto de 
atores, instituições e forças de diferentes origens, e que incide em territórios 
diversos, nos governos federal, estadual e municipal, nas universidades, no 
mercado dos serviços de saúde, nos conselhos profissionais, nas associações 
de pessoas com transtornos mentais e de seus familiares, nos movimentos 
sociais, e nos territórios do imaginário social e da opinião pública.  

c) A experiência russa de desinstitucionalização em psiquiatria e sua crítica 
radical ao manicômio é inspiradora e revela a possibilidade de ruptura com os 
antigos paradigmas. 
 
d) A Lei Federal 10.216 redireciona a assistência em saúde mental, 
privilegiando o oferecimento de tratamento em serviços de base comunitária e 
dispõe sobre a proteção e os direitos das pessoas com transtornos mentais.  

e) Este processo caracteriza-se por ações dos governos federal, estadual, 
municipal e dos movimentos sociais, para efetivar a construção da transição de 
um modelo de assistência centrado no hospital psiquiátrico, para um modelo de 
atenção comunitário.  
 
21. A enfermagem tem uma participação importante no tratamento das 
intoxicações, por suas intervenções, na descontaminação de olhos, pele 
e lavagem gástrica, e na assistência respiratória, quando indicado. A 
descontaminação do trato gastrointestinal pode ser feita por  

a) êmese, que deve ser utilizada sempre como primeira opção.  

b) estímulo à diurese, controle da febre e suporte respiratório.  

c) hemodiálise, uso de anestésico tópico ocular e lavagem gástrica.  

d) êmese, lavagem gástrica, carvão ativado.  

e) uso de sondas de aspiração e descontaminação da pele com abundante 
quantidade de água.  
 
22. Relacione a coluna B pela coluna A, de acordo com os achados 
específicos no exame do pé de pessoas com Diabetes Mellitus – DM.  
COLUNA A  
I. Úlcera, descoloração, edema, necrose.  

II. Ausência de pulsos.  

III. Unha encravada.  
 
COLUNA B  
(   ) Avaliar a necessidade de correção e orientar para que não tente corrigir o 
problema sozinho.  
(   ) Avaliação médica se houver novos episódios.  
(   ) Avaliar sinais e sintomas de isquemia e encaminhar para avaliação 
especializada.  
 
 



Marque a opção que apresenta a sequência CORRETA.  
a) I – II – III.  

b) I – III – II.  

c) III – I – II.  
d) II – III – I.  

e) II – I – III.  
 
23. No Brasil, várias ações do Estado foram sendo desenvolvidas para 
minimizar os problemas que circundam o processo gravídico, como a 
assistência precarizada, a verticalidade das ações e os saberes dos 
profissionais e da equipe de saúde e pouco ou nenhum protagonismo da 
mulher na cena do parto. Na direção de pensar o trabalho em equipe 
como modo de qualificação dos cuidados em saúde na assistência 
obstétrica, surgem novos membros nesse cenário, dentre eles, a doula. A 
doula pode desempenhar funções importantes no pré-natal, parto e 
puerpério, desenvolvendo atividades que visem tornar o processo de 
parto e o nascimento menos tecnocrático e mais bem vivenciado pela 
mulher e sua família. Deste modo, assinale a alternativa CORRETA.  

a) Historicamente, a palavra doula foi utilizada para descrever aquela que 
assiste a mulher em casa após o parto, auxiliando no cuidado com o bebê e os 
afazeres domésticos. Atualmente, possui vertente menos técnica, ancorada em 
saberes biomédicos, embora norteada pela humanização da assistência 
obstétrica.  

b) As doulas têm sido associadas a diversos resultados positivos para a área 
obstétrica, especialmente por meio de alterações na percepção do parto, 
entendendo-o e restituindo-o como doença e não como um evento social, ou 
seja, restituindo a dimensão clínica que envolve o processo de parir.  

c) Vários autores constatam que o papel da doula é significativo, diminui o 
tempo do trabalho de parto, o uso de medicamentos, ansiedade, medo, além 
de proporcionar bem-estar à mulher acompanhada.  

d) Apenas em 2016, o trabalho das doulas foi classificado como ocupação 
laboral no Brasil. Porém, há anos, elas são reconhecidas socialmente por 
desenvolverem atividades assistenciais nos variados cenários do trabalho de 
parto e puerpério.  

e) A atuação de uma doula, ao desenvolver ações humanizadas, ocorre dando 
suporte às necessidades emocionais e físicas da parturiente e prestando 
informações que facilitam a tomada de decisão pela equipe médica.  
 
24. Os profissionais atuantes na atenção básica precisam elaborar 
estratégias de prevenção de doenças e promoção da saúde com o 
objetivo de alcançar um processo de envelhecimento mais saudável e 
ativo, melhorando a qualidade de vida, em especial da população idosa. 
Sobre a saúde do idoso, assinale a alternativa CORRETA.  

a) Os profissionais da Atenção Básica/Saúde da Família devem dar 
orientações gerais relacionadas à alimentação da pessoa idosa, em especial 
nas situações de doenças crônicas como diabetes, hipertensão, obesidade e 
hipercolesterolemia, nunca se fazendo necessário apoio matricial do 
nutricionista.  

b) Os principais benefícios da prática corporal/atividade física para a saúde são 
de cunho biológico, psicológico, social e cultural.  



c) O trabalho em grupos dificulta a ampliação do vínculo entre equipe e pessoa 
idosa, sendo um espaço complementar da consulta individual, de troca de 
informações, de oferecimento de orientação e de educação em saúde.  

d) É atribuição do enfermeiro realizar consulta de enfermagem, se necessário, 
solicitar exames complementares e prescrever medicações, conforme protocolo 
municipal, observadas as disposições legais da profissão.  

e) A avaliação da pessoa idosa nos serviços de Atenção Básica tem por 
objetivo a avaliação global com ênfase na doença. A presença de declínio 
funcional pode sugerir a presença de doenças ou alterações ainda não 
diagnosticadas.  
 

25. A insuficiência renal é a incapacidade de os rins executarem suas 
principais funções. As principais indicações de diálise na insuficiência 
renal aguda oligúrica (menos de 400 ml de diurese ao dia) são  

a) sobrecarga de líquidos, acidose metabólica e hiperpotassemia.  

b) acidose metabólica, febre e câimbras.  

c) hiperpotassemia, hipercalemia e febre.  

d) hipercalemia, câimbras e rubor facial.  

e) acidose metabólica, coma e estupor.  
 
26. Assinale a alternativa que apresenta possíveis indicações de 
monitorização da pressão intracraniana (PIC).  

a) Pacientes com ausência de abertura ocular, presença de resposta verbal e 
postura motora inadequada (com escore de Glasgow maior ou igual a 7).  

b) Seguimento após procedimento neurocirúrgico para tratamento de lesões 
expansivas intracranianas.  

c) Infecção generalizada, pressão maior de 20 mmHg e pacientes 
inconscientes.  

d) TCE grave, pressão maior de 20 mmHg e hipoxemia.  

e) Pacientes conscientes e politraumatizados.  
 

27. No contexto do sistema de vigilância, a investigação epidemiológica 
tem por finalidade  

a) inferenciar características dos casos.  

b) fazer um estudo de amostras destinado à consolidar dados.  

c) apoiar os meios de comunicação.  

d) detectar fontes de infecção.  

e) avaliar comportamento endêmico de doenças na população. 
 
28. O emprego de medidas efetivas de controle de doenças transmissíveis 
é baseada no conhecimento da(s)  

a) mudanças nas características da população que alteram o padrão de 
ocorrência das doenças na comunidade.  



b) mudanças das características antigênicas de agentes etiológicos de doenças 
de alto potencial de transmissão.  

c) morbidade da doença.  

d) extensão da infecção e do risco de transmissão na comunidade.  

e) taxas de soropositividade para doenças selecionadas em populações 
sentinelas.  
 
29. A equipe mínima para atuar na Estratégia Saúde da Família (ESF) é 
formada por  

a) médico, dentista e agente comunitário de saúde.  

b) médico, enfermeiro, auxiliar de enfermagem, técnico de enfermagem e 
agente comunitário de saúde.  

c) enfermeiro, médico e dentista.  

d) dentista, médico, enfermeiro, técnico de enfermagem, e auxiliar de 
enfermagem.  

e) dentista, enfermeiro e agente comunitário de saúde.  
 
30)A Lei Federal n.º 8.142, de 28/12/1990, dispõe sobre a participação da 
comunidade na gestão do Sistema Único de Saúde (SUS) e sobre as 
transferências intergovernamentais de recursos financeiros na área da 
saúde e dá outras providências. Baseado nessa lei, assinale a alternativa 
CORRETA.  
a) Os recursos do Fundo Nacional de Saúde (FNS) são alocados como 
despesas de custeio e de capital do Ministério da Saúde, seus órgãos e 
entidades, da administração direta e indireta. 
 
b) A Conferência de Saúde reúne-se a cada dois anos com a representação 
dos vários segmentos sociais para avaliar a situação de saúde e propor as 
diretrizes para a formulação da política de saúde nos níveis correspondentes, 
convocada pelo Poder Executivo ou, extraordinariamente, por esta ou pelo 
Conselho de Saúde.  
 
c) O Conselho de Saúde, em cada nível de governo, é um órgão colegiado de 
caráter permanente e a representação dos usuários, nele, deve corresponder a 
um terço da participação do conjunto dos demais segmentos.  
 
d) O Conselho Municipal de Saúde tem caráter deliberativo e é composto por 
três segmentos: prestadores de serviço, profissionais de saúde e usuários. 
 
e) As ações de recuperação e reabilitação da saúde do trabalhador são de 
responsabilidade do Ministério do Trabalho e Emprego. 
31. Segundo a lei 8.080/90, à direção nacional do Sistema Único da Saúde 
(SUS) compete, EXCETO:  

a) Formular, avaliar e apoiar políticas de alimentação e nutrição.  

b) Participar na formulação e na implementação das políticas de controle das 
agressões ao meio ambiente e de saneamento básico; e relativas às condições 
e aos ambientes de trabalho.  



c) Participar da definição de normas e mecanismos de controle, com órgãos 
afins, de agravo sobre o meio ambiente ou dele decorrentes que tenham 
repercussão na saúde animal.  

d) Participar da definição de normas, critérios e padrões para o controle das 
condições e dos ambientes de trabalho e coordenar a política de saúde do 
trabalhador.  

e) Coordenar e participar na execução das ações de vigilância epidemiológica.  
 
32. O Sistema Único de Saúde (SUS) é constituído pelo conjunto de ações 
e serviços de saúde prestados por órgãos e instituições públicas 
federais, estaduais e municipais da(s)  

I. Administração Direta.  

II. Administração Indireta.  

III. Fundações mantidas pelo Poder Público.  
Marque a opção que indica a(s) afirmativa(s) CORRETA(S).  
a) I.  

b) II.  
c) I – II.  

d) II – III.  

e) I – II – III.  
 
33. No que se refere à gestão financeira do Sistema Único de Saúde 
(SUS), está CORRETO afirmar que metade dos recursos destinados aos 
municípios será distribuída, independente de qualquer procedimento 
prévio, segundo o(as)  

a) perfil epidemiológico da população a ser coberta.  

b) desempenho técnico, econômico e financeiro no período anterior.  

c) ressarcimento do atendimento a serviços prestados para outras esferas de 
governo.  

d) quociente de sua divisão pelo número de habitantes do município.  

e) características quantitativas e qualitativas da rede de saúde ne área.  
 
34. Os serviços de saúde das Forças Armadas poderão integrar-se ao 
Sistema Único de Saúde em tempo de paz  

a) apenas em situações emergenciais ou de calamidade pública na área de 
saúde.  

b) conforme convênio firmado para esse fim.  

c) por determinação unilateral dos chefes dos Poderes Executivos Federal, 
Estadual ou Municipal.  

d) por determinação unilateral dos comandantes da Marinha, Exército ou 
Aeronáutica.  

e) mediante autorização legislativa específica.~  
 
35. Segundo a Lei Nº 8.080/90, que, entre outros aspectos, dispõe sobre 
as condições para a promoção, proteção e recuperação de saúde, 
estabelece que a participação da iniciativa privada do Sistema Único de 
Saúde será de caráter  



a) complementar.  

b) proporcional à participação do Poder Público.  

c) obrigatório.  

d) excepcional, restrito às entidades filantrópicas e sem fins lucrativos.  

e) prioritário. 
 
36 - A Lei Orgânica da Saúde 8.080, que foi promulgada em 19 de 
setembro de 1990, dispõe em seu Artigo 1º que, regula em todo o 
território nacional, as ações e serviços de saúde, executados isolada ou 
conjuntamente, em caráter permanente ou eventual, por pessoas naturais 
ou jurídicas de direito Público ou privado, sendo suas disposições 
gerais, exceto: 
 
a) A saúde é um direito fundamental do ser humano,devendo o Estado prover 
as condições indispensáveis ao seu pleno exercício. 
 
b) O dever do Estado de garantir a saúde consiste na formulação e execução 
de políticas econômicas e 
sociais que visem à redução de riscos de doenças e de outros agravos e no 
estabelecimento de 
condições que assegurem acesso universal e igualitário às ações e aos 
serviços para a sua promoção, proteção e recuperação. 
 
c) O dever do Estado não exclui o das pessoas, da família, das empresas e da 
sociedade. 
 
d) Os níveis de saúde expressam a organização social e econômica do País, 
tendo a saúde como determinantes e condicionantes, entre outros, a 
alimentação, a moradia, o saneamento básico, o 
meio ambiente, o trabalho, a renda, a educação, a atividade física, o transporte, 
o lazer e o acesso 
aos bens e serviços essenciais. 
 
e) O conjunto de ações e serviços de saúde, prestados por órgãos e 
instituições públicas 
federais, estaduais e municipais, da Administração direta e indireta e das 
fundações mantidas pelo Poder Público, constitui o Sistema Único de 
Saúde(SUS). 
 
37 - Observe as alternativas a seguir e assinale aquela que não se 
relaciona à Norma Operacional da Assistência à Saúde, NOAS-SUS 01/02: 
a) Amplia as responsabilidades dos municípios na Atenção Básica. 
 
b) Promove e consolida o pleno exercício, por parte do poder público municipal 
e do Distrito Federal, 
da função de gestor da atenção à saúde dos seus munícipes. 
 
c) Estabelece o processo de regionalização como estratégia de hierarquização 
dos serviços de saúde e de busca de maior equidade. 
 
d) Cria mecanismos para o fortalecimento da capacidade de gestão do Sistema 
Único de Saúde. 



e) Procede à atualização dos critérios de habilitação de estados e municípios. 
 
38 - A Lei do Exercício Profissional da Enfermagem, No 7.498/86, de 25 de 
junho de 1986, estabelece, entre outras coisas, que: 
a) Cabe ao enfermeiro e ao técnico em enfermagem a organização e direção 
dos serviços de enfermagem e de suas atividades técnicas e auxiliares nas 
empresas prestadoras desses serviços. 
 
b) Cabe privativamente ao  enfermeiro a direção do órgão de enfermagem 
integrante da estrutura 
básica da instituição de saúde, pública e privada, e chefia de serviço e de 
unidade de  enfermagem. 
 
c) Cabe ao técnico em enfermagem o planejamento, organização, 
coordenação, execução e avaliação 
dos serviços da assistência de enfermagem. 
 
d) Cabe ao técnico em enfermagem os cuidados diretos de enfermagem a 
pacientes graves com risco de vida. 
 
e) Cabe privativamente aos enfermeiros a assistência 
à parturiente e ao parto normal. 
 
39 - Em relação ao Código de Ética dos Profissionais de Enfermagem 
assinale a alternativa incorreta: 
a) O Código de Ética dos profissionais de Enfermagem leva em consideração a 
necessidade 
e o direito de assistência em enfermagem da população, os interesses do 
profissional e de sua 
organização. 
 
b) Está centrado na pessoa, família e coletividade e pressupõe que os 
trabalhadores de enfermagem 
estejam aliados aos usuários na luta por uma assistência sem riscos e danos e 
acessível a toda população. 
 
c) A enfermagem é uma profissão comprometida com a saúde e a qualidade de 
vida da pessoa, 
família e coletividade. 
 
d) O profissional de enfermagem atua na promoção, prevenção, recuperação e 
reabilitação da saúde, com autonomia e em consonância com os preceitos 
éticos e legais. 
 
e) O presente Código teve como referência os postulados da Declaração 
Universal dos Direitos 
do Homem, promulgada pela Assembleia Geral das Nações Unidas (1938) e 
adotada pela 
Convenção de Istambul da Cruz Vermelha (1949). 
 
 
40 - A Resolução do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), Nº 
423/2012, Normatiza, no Âmbito do Sistema COFEN/Conselhos Regionais 



de Enfermagem, a Participação do Enfermeiro na Atividade de 
Classificação de Riscos. De acordo com esta Resolução é correto afirmar. 
a) Trata-se de uma atividade a ser realizada apenas por enfermeiros e técnicos 
em enfermagem. 
 
b) Trata-se de uma atividade a ser realizada por qualquer profissional da área 
da saúde devidamente capacitado. 
 
c) Trata-se de uma atividade que ainda não teve autorização para entrar em 
vigor. 
 
d) Trata-se de uma atividade privativa do enfermeiro. 
 
e) Trata-se de uma atividade a ser exercida apenas por profissionais de nível 
superior, da área de 
saúde, devidamente capacitados. 
 
41 - O Pré-natal de baixo risco poderá ser realizado por enfermeiros e 
médicos generalistas, nas unidades de saúde da atenção básica. O 
Ministério da Saúde define as atribuições de cada um dos profissionais 
da equipe envolvidos no acompanhamento das gestantes. Dessa 
forma, nas alternativas a seguir assinale aquela que não é uma atribuição 
do enfermeiro: 
a) Realizar a consulta de pré-natal de gestação de baixo risco intercalada com 
a presença do(a) 
médico(a). 
 
b) Orientar as gestantes e a equipe quanto aos fatores de risco e à 
vulnerabilidade. 
 
c) Solicitar exames complementares e orientar o tratamento, caso necessário; 
 
d) Realizar testes rápidos. 
 
e) Prescrever medicamentos padronizados para o programa de pré-natal 
(sulfato ferroso e ácido 
fólico, além de medicamentos padronizados para tratamento das DST, 
conforme protocolo da abordagem sindrômica). 
 
42- A Dengue continua sendo um grave problema de saúde pública no 
Brasil e todos os profissionais da área devem estar alertas e atualizados 
sobre a doença. Em relação ao ciclo de transmissão da Dengue assinale a 
alternativa correta: 
a) O tempo necessário para o vírus se reproduzir no organismo do mosquito é 
de 8 a 12 dias. . 
 
b) O ciclo se inicia quando o mosquito macho do Aedes aegypti pica uma 
pessoa com dengue. 
 
c) Esse mesmo mosquito macho, ao picar um ser humano sadio, transmite o 
vírus para o sangue 
dessa pessoa. 
 



d) Dentro de um tempo, que varia de 20 a 35 dias, a doença começa a se 
manifestar. 
 
e) O ciclo da Dengue só ocorre uma única vez. 

 

43) O processo histórico da assistência à saúde no Brasil é marcado por 
avanços significativos que culminou com a criação do Sistema Único de 
Saúde - SUS. Em relação a esse processo, analise as proposições abaixo 
e responda:  
I) Antes da criação do SUS, não existia um sistema de saúde público 
estabelecido no Brasil.  
 
II) A Conferência Nacional de Saúde, realizada em 1986, é considerada um 
grande marco da chamada Reforma Sanitária Brasileira.  
 
III) Antes da criação do SUS o modelo de assistência à saúde era preventivo e 
curativo. A sequência correta é:  
 
a) I, II e III estão corretas.  
b) I e II estão corretas. 
 c) II e III estão corretas.  
d) I e III estão corretas.  
e) Somente a III está correta.  
 
44) Sobre o histórico da assistência à saúde no Brasil, analise as 
proposições abaixo, marque V (verdadeiro) ou F (falso) e responda:  
I) Antes da criação do SUS quem administrava a saúde no Brasil era o governo 
federal. 
 
 II) Com a criação do SUS, a saúde no Brasil passou a ser controlada pelo 
setor público e pelo controle social.  
 
III) Antes da criação do SUS a assistência à saúde era prestada pelo Instituto 
Nacional de Assistência Médica da Previdência Social – INAMPS e era restrita 
aos empregados que contribuíssem com a previdência. A alternativa correta é: 
 a) V V V. 
 b) F V F.  
c) F F V.  
d) V F V.  
e) F V V.  
 
45) Todas as alternativas abaixo estão relacionadas ao princípio de 
equidade do SUS, EXCETO: 
 a) A saúde é vista com justiça social.  
 
b) A equidade, na saúde, é sinônimo de igualdade.  
 
c) A equidade na saúde está relacionada às especificidades e necessidades da 
população.  
 
d) Para seguir o princípio de equidade, o gestor deve analisar as peculiaridades 
de sua região.  
 



e) O princípio da equidade busca a diminuição das desigualdades, mas não 
trata todos da mesma forma.  
 
46) Sobre a estrutura e organização do SUS analise as proposições 
abaixo e responda:  
I) A gestão do SUS é centralizada pelo governo federal. 
 
 II) Os princípios e as diretrizes do SUS estruturam a implantação do serviço de 
saúde no Brasil, considerando os aspectos políticos, administrativos e técnicos. 
 
 III) Os princípios do SUS são relativos à organização do sistema de saúde. A 
sequência correta é:  
a) I, II e III estão corretas.  
b) I e II estão corretas.  
c) II e III estão corretas.  
d) I e III estão corretas.  
e) Somente a III está correta.  
 
47)Todas as alternativas abaixo estão relacionadas aos princípios do 
SUS, EXCETO:  
a) O princípio da integralidade trabalha com o indivíduo considerando o seu 
ciclo vital; desde o nascimento até a morte. 
 
 b) O princípio da integralidade visa, principalmente, os processos de cura do 
paciente. 
 
 c) Conforme o princípio da universalidade, o SUS deve garantir a atenção á 
saúde a todo e qualquer cidadão, independentemente do nível social, 
econômico, ou de características pessoais.  
 
d) O princípio da integralidade diz respeito ao leque de ações possíveis para a 
promoção da saúde. 
 
 e) O princípio da descentralização diz respeito à redistribuição do poder e das 
responsabilidades em cada esfera do governo.  
 
48) A Estratégia de Saúde da Família é prioritária do Ministério da Saúde 
para reorganizar a Atenção Básica, com abrangência nacional. Sobre esse 
tema analise as proposições abaixo e responda: 
 I) A lógica da Estratégia de Saúde da Família se fundamenta no direito a 
saúde para todos. 
 
 II) Um dos compromissos da Estratégia de Saúde da Família é a 
responsabilidade integral sobre a população que reside numa determinada 
área de abrangência.  
 
III) Os profissionais de saúde que trabalham na Estratégia de Saúde da Família 
devem conhecer os aspectos culturais e históricos da comunidade. A 
sequência correta é:  
 
a) I, II e III estão corretas. 
 b) I e II estão corretas.  
c) II e III estão corretas.  
d) I e III estão corretas.  



e) Somente a III está correta. 
 
49) Em relação ao Núcleo de Apoio a Saúde da Família (NASF), analise as 
proposições abaixo, marque V (verdadeiro) ou F (falso) e responda:  
I) As equipes do NASF fazem parte da Atenção Primária, mas não se 
constituem como unidades físicas independentes ou especiais.  
 
II) A lógica do NASF não é de ambulatório, mas de apoio matricial.  
 
III) Os profissionais de educação física não fazem parte da equipe do NASF.  
A alternativa correta é:  
a) F V F.  
b) F F V.  
c) V F V.  
d) F V V.  
e) V V F. 
 
50) Em relação à Estratégia de Saúde da Família de Irupi/ES podemos 
afirmar que atualmente: 
 
a) possui 4 micro áreas e 29 agentes comunitário de saúde; 
b) possui 3 micro áreas e 27 agentes comunitário de saúde; 
c) possui 5 micro áreas s e 29 agentes comunitário de saúde; 
d) possui 4 micro áreas e 27 agentes comunitário de saúde; 
e) possui 3 micro áreas e 28 agentes comunitário de saúde.. 


