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PROCESSO SELETIVO PARA PROGRAMA DE RESIDÊNCIA 
MULTIPROFISSIONAL EM SAÚDE DA FAMÍLIA E COMUNIDADE - ENFERMAGEM 

 

 
CANDIDATO: _______________________________________________________    

DATA DE NASCIMENTO: ____/____/____     RG: __________________________ 

ASSINATURA:_______________________________________________________ 

GABARITO 

Assinale com um (X) a alternativa correta correspondente à cada questão. 

01 A B C D  21 A B C D 

02 A B C D  22 A B C D 

03 A B C D  23 A B C D 

04 A B C D  24 A B C D 

05 A B C D  25 A B C D 

06 A B C D  26 A B C D 

07 A B C D  27 A B C D 

08 A B C D  28 A B C D 

09 A B C D  29 A B C D 

10 A B C D  30 A B C D 

11 A B C D  31 A B C D 

12 A B C D  32 A B C D 

13 A B C D  33 A B C D 

14 A B C D  34 A B C D 

15 A B C D  35 A B C D 

16 A B C D  36 A B C D 

17 A B C D  37 A B C D 

18 A B C D  38 A B C D 

19 A B C D  39 A B C D 

20 A B C D  40 A B C D 
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PROCESSO SELETIVO PARA PROGRAMA DE RESIDÊNCIA 
MULTIPROFISSIONAL EM SAÚDE DA FAMÍLIA E COMUNIDADE 

 
ENFERMAGEM 

 

 

 

CANDIDATO: ___________________________________________________    

DATA DE NASCIMENTO: ____/____/____     RG: ______________________ 

ASSINATURA:___________________________________________________ 

 
 
 
Leia atentamente e cumpra rigorosamente as instruções que seguem, pois elas 
são parte integrante das provas e das normas que regem este processo seletivo. 
 

● Fique atento aos avisos durante a prova colocados no quadro. 

● Cada questão apresenta uma única alternativa a ser assinalada como resposta 

correta. 

● Não será permitida a consulta a qualquer documento, livro, caderno ou 

qualquer instrumento que possa transmitir conteúdo. 

● O candidato somente poderá se ausentar da sala de prova acompanhado de 

um fiscal para utilizar o banheiro. 

● Os aparelhos eletrônicos e relógios não poderão ser utilizados durante a prova. 

● Ao final da prova, somente poderão sair da sala os dois últimos candidatos 

simultaneamente.  

● Para preencher o gabarito abaixo utilizar somente caneta de tinta azul ou preta. 
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PARTE 1 - Conhecimentos Gerais – Sistema Único de Saúde 
 
1. O Sistema Único de Saúde (SUS) pode recorrer aos serviços ofertados pela 
iniciativa privada quando as suas disponibilidades forem insuficientes para 
garantir a cobertura assistencial à população de uma determinada área. Essa 
participação da iniciativa privada no sistema de saúde deve ocorrer em caráter 
complementar e tem suas diretrizes definidas pela Lei nº 8.080, de 19 de 
setembro de 1990, sendo considerado um princípio organizativo do SUS 
(BRASIL, 1990). 
 
Em relação à participação complementar do setor privado no âmbito do SUS, é 
correto afirmar que  
 

a) As entidades privadas que tenham fins lucrativos têm preferência para 
participar do SUS. 

b) Os serviços privados, quando contratados, não seguem os princípios e 
diretrizes do SES, pois são regidos por legislação própria. 

c) Os critérios e valores para a remuneração de serviços e os parâmetros de 
cobertura assistencial são estabelecidos pela entidade contratada. 

d) É proibido aos proprietários, administradores e dirigentes de entidades ou 
serviços contratados exercer cargo de chefia ou função de confiança no SUS.  

 
2. A lei nº 8080, de 19 de setembro de 1990, dispõe sobre as condições para a 
promoção, proteção e recuperação da saúde, a organização e o funcionamento 
dos serviços correspondentes e dá outras providências. Sobre esta lei, é 
CORRETO afirmar: 
 

a) Dentre os principais princípios do SUS encontramos integralidade da 
assistência, a igualdade de assistência à saúde, o direito à informação, a 
participação da comunidade, e a universalidade de acesso, exceto para 
estrangeiros em trânsito pelo território nacional, que deverão buscar por 
assistência privada caso tenham alguma demanda em saúde. 

b)  As ações e serviços de saúde, executados pelo Sistema Único de Saúde 
(SUS), serão organizados diretamente de forma regionalizada e hierarquizada 
em níveis de complexidade crescente, excluindo a participação da iniciativa 
privada. 

c) 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). 

d) A direção do Sistema Único de Saúde (SUS) é única, sendo exercida dentro 
das esferas da União, através do Ministério da Saúde e no âmbito dos Estados 
e do Distrito Federal, pela respectiva Secretaria de Saúde ou órgão equivalente, 
sendo que, as secretarias de saúde municipais ficam subordinadas as 
Secretarias de Saúde estaduais, não tendo autonomia própria. 
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3. De acordo com o art. 6º, inciso I, da Lei Orgânica da Saúde Lei n° 8.080/1990, 
NÃO estão incluídas no campo de atuação do Sistema Único de Saúde (SUS) a 
execução de ações: 
 

a) De vigilância sanitária. 
b) De vigilância epidemiológica. 
c) De saúde do trabalhador. 
d) Referentes à fiscalização e à inspeção de alimentos, água e bebidas para 

animais domésticos e domesticados. 
 
4. Sobre os princípios e diretrizes do Sistema Único de Saúde (SUS), assinale a 
alternativa INCORRETA:  
 

a) A descentralização associada ao comando único em cada esfera de governo 
reforça a importância do nível federal na definição das políticas de saúde e na 
gestão do sistema, cabendo aos estados e municípios apenas a execução 
dessas políticas.  

b) Com o princípio da universalidade, o financiamento dos serviços de saúde é de 
responsabilidade de toda a sociedade, e não há distinção no acesso conforme 
as condições socioeconômicas da população.  

c) A participação da comunidade ocorre através das entidades representativas, 
garantindo que a população participe do processo de formulação de diretrizes e 
prioridades para a política de saúde, da fiscalização do cumprimento dos 
dispositivos legais e normativos do SUS e do controle e avaliação de ações e 
serviços de saúde.  

d) A integralidade consiste num conjunto articulado e contínuo de ações e serviços 
exigidos para cada caso em todos os níveis de complexidade do sistema. 

 
5. A organização do Sistema Único de Saúde pressupõe níveis de ações de 
saúde e responsabilidades das esferas de governo na execução direta dessas 
ações. Assinale a alternativa CORRETA:  
 

a) A atenção primária é o acesso preferencial da população ao sistema de saúde, 
utiliza tecnologia de baixa densidade e está sob responsabilidade do gestor 
municipal.  

b) A atenção secundária é composta por ambulatórios especializados que se 
articulam com os demais pontos de atenção pelo sistema de referência e contra 
referência, e está sob responsabilidade do gestor federal.  

c) A atenção primária possui unidades de pronto atendimento capilarizadas e 
distribuídas o mais próximo possível de onde os usuários vivem e trabalham e 
estão sob responsabilidade do gestor federal.  

d) A atenção terciária é composta por ambulatórios especializados, que se 
articulam com os pontos de atenção pelo sistema de referência e contra 
referência, e está sob responsabilidade do gestor municipal. 
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6. No que se refere aos princípios do SUS, assinale a alternativa CORRETA: 
 

a) Universalidade: princípio que afirma que cada indivíduo é responsável pela 
sua própria saúde e deve seguir os tratamentos prescritos pelos profissionais 
de saúde. 

b) Integralidade: o princípio de integralidade pressupõe a articulação da saúde 
com outras políticas públicas, para assegurar uma atuação intersetorial entre as 
diferentes áreas que tenham repercussão na saúde e qualidade de vida dos 
indivíduos. 

c) Descentralização: princípio que estabelece que a Rede de Atenção à Saúde 
deve ter como elo de ligação a Unidade Básica de Saúde, possibilitando o 
acesso independente da cor, sexo, ocupação ou outras características sociais. 

d) Hierarquização: princípio que prega que a sociedade deve participar por meio 
de Conselhos e Conferências de Saúde, que visam formular estratégias, 
controlar e avaliar a execução de políticas de saúde. 

e) Equidade: princípio que estabelece a divisão dos níveis de atenção dentro de 
uma área geograficamente delimitada e chamada de território. 
 

7. Relacione os princípios e diretrizes da PNH com as explicações adequadas e 
assinale a alternativa que contém a sequência correta. 

 
A. Princípio: Transversalidade 
B. Diretriz: Acolhimento 
C. Princípio: Indissociabilidade entre gestão e atenção 
D. Diretriz: Ambiência 
E. Princípio: Protagonismo, corresponsabilidade e autonomia dos sujeitos e 

coletivos 
( ) O usuário e sua rede sócio familiar devem também se responsabilizar pelo 
cuidado de si nos tratamentos, juntamente com os profissionais envolvidos na 
produção de saúde. 
( ) Relaciona-se a criar espaços saudáveis, acolhedores e confortáveis, que 
respeitem a privacidade dos indivíduos. Inclui a discussão compartilhada do 
projeto arquitetônico, das reformas e do uso dos espaços. 
( ) Reconhecimento de que as diferentes especialidades e práticas de saúde 
podem se correponsabilizar pela saúde, junto com os usuários.  
( ) Baseia-se na escuta qualificada: amplia a efetividade das práticas de saúde, 
permite a correta avaliação de vulnerabilidade, gravidade e risco, além de 
favorecer o vínculo.  
( ) As decisões da gestão interferem diretamente na atenção à saúde. Assim, 
trabalhadores e usuários devem participar ativamente do processo de tomada de 
decisão 

 
a) A, C, B, E, D 
b) C, D, A, B, E 
c) E, D, A, B, C 
d) E, A, D, C, B 
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8. Os gestores do SUS possuem atribuições e responsabilidades distintas. 
Quanto a isso, assinale a alternativa correta:  
 

a) As esferas de governo federal, estadual e municipal participam do planejamento 
do sistema de saúde e a execução direta dos serviços é atribuição prioritária da 
esfera de governo federal.  

b) As esferas de governo federal, estadual e municipal participam do planejamento 
do sistema de saúde e a execução direta dos serviços no âmbito da atenção 
primária é atribuição da esfera de governo municipal.  

c) O financiamento das ações e serviços de saúde e o planejamento das ações de 
saúde é responsabilidade da esfera de governo federal.  

d) O financiamento e a execução direta dos serviços de saúde no âmbito da 
atenção primária é responsabilidade da esfera de governo municipal. 
 

9. O Sistema Único de Saúde (SUS) é o sistema de saúde público brasileiro, 
atendendo a maior parte da população. Nesse contexto, atribua V para as 
alternativas que julgar verdadeiras e F para as que julgar falsas, depois assinale 
a alternativa que contenha a sequencia correta de cima para baixo 

 
I. ( ) O Ministério da Saúde não contribui com o financiamento do SUS, 

realizando apenas atividades de planejamento e coordenação de políticas 
públicas. 

II. ( ) O SUS oferece aos seus usuários atenção básica, de média e alta 
complexidade em uma Rede de Atenção à Saúde (RAS) delimitada 
geograficamente. 

III. ( ) A gestão do SUS é compartilhada entre Municípios, Estados e União de 
forma solidária e participativa. Todas as esferas do governo se 
corresponsabilizam pelo financiamento e pela a oferta de serviços e ações. 

IV. ( ) Os Conselhos Municipais de Saúde não permitem a participação da 
comunidade, sendo restritos aos representantes do governo e prestadores de 
serviços. 

V. ( ) As Comissões Intergestores (CI) podem ser bipartite (CIB) ou tripartite 
(CIT). Na CIT os usuários participam e CIB apenas os gestores municipais e 
estaduais. 

 
a) V, V, V, F, V 
b) F, V, V, F, F 
c) F, F, V, F, V 
d) V, F, V, F, V 

 
 

10. Assinale a alternativa INCORRETA. 
 

a) A Saúde Suplementar se refere aos planos e seguros de saúde privados 
regulamentados pela Agência Nacional de Saúde Suplementar. 

b) Organizações Sociais são instituições do setor privado, sem fins lucrativos 
(3°setor), que atuam em parceria formal com o Estado. 
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c) Cooperativas médicas são organizações sem fins lucrativos que operam planos 
privados de assistência médico-hospitalar 

d) No Brasil a maior parte da população é atendida pelo sistema de saúde 
suplementar, enquanto que a minoria é atendida pelo SUS.  
 

 
PARTE 2 - Conhecimentos Gerais – Saúde da Família 
 
11. O paciente de 76 anos de idade, ativo e saudável, vendedor de pipocas do 
bairro em que reside, é portador de HAS e diabetes mellitus e frequenta as 
consultas trimestrais, conforme orientação do médico da Estratégia Saúde da 
Família (ESF). O paciente retira os medicamentos na unidade básica de saúde 
(UBS), recebe a visita semanal do agente comunitário de saúde (ACS) para 
aferição de sua pressão arterial e ainda comparece ao Programa HiperDia uma 
vez ao mês, o que garante o seu controle glicêmico e pressórico. 
A qual princípio doutrinário do SUS atribuem-se essas atividades?   
 

a) Integralidade 
b) Participação Social 
c) Equidade 
d) Universalidade 

 
12.  De acordo com a Política Nacional de Atenção Básica (Portaria nº 2.436, de 
21 de Setembro de 2017), assinale os princípios do SUS a serem 
operacionalizados na Atenção Básica:  
 

a) Integralidade, Igualdade e Participação Social.  
b) Equidade, Universalidade e Cuidado centrado na pessoa.  
c) Universalidade, Equidade, Integralidade.  
d) Participação social, Integralidade, Universalidade. 

 
13. Sobre a Infraestrutura, ambiência e funcionamento da Atenção Básica, de 
acordo com a Política Nacional de Atenção Básica (Portaria nº 2.436, de 21 de 
Setembro de 2017), assinale a alternativa correta:  
 

a) A política aponta a possibilidade de definir outro parâmetro populacional de 
responsabilidade das equipes de acordo com especificidades territoriais, 
vulnerabilidades, riscos e dinâmica comunitária, ou, ainda, pela decisão de 
possuir um número inferior de pessoas por equipe para avançar no acesso e na 
qualidade da Atenção Básica.  

b) A política recomenda que as Unidades Básicas de Saúde tenham seu 
funcionamento com carga horária mínima de 20 horas/semanais, no mínimo 2 
(dois) dias da semana, em pelo menos 10 meses do ano, possibilitando acesso 
facilitado à população.  

c) A política recomenda uma população adscrita por equipe de Atenção Básica 
(eAB) e de Saúde da Família (eSF) de 3.500 a 5.000 pessoas, localizada dentro 
do seu território, garantindo os princípios e diretrizes da Atenção Básica.  
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d) As modalidades de equipes previstas na política são: Equipe de Saúde da 
Família (eSF), Equipe da Atenção Básica (eAB), e Núcleo Ampliado de Saúde 
da Família e Atenção Básica (Nasf-AB), sendo a Equipe da Atenção Básica 
(eAB) a modalidade preferencial, com obrigatoriedade de carga horária de 40 
(quarenta) horas semanais para todos os profissionais de saúde que a 
compõem 

 
14. A Política Nacional de Atenção Básica (PNAB) trata da organização da AB no 
SUS. Nesse contexto, assinale a alternativa incorreta: 

 
a) A AB abrange ações de promoção e a proteção da saúde; prevenção de 

agravos; diagnóstico, tratamento, reabilitação, redução de danos e manutenção 
da saúde 

b) A Estratégia de Saúde da Família é a principal estratégia da PNAB para a 
organização e melhoria da AB no SUS, aumentando o acesso por meio de 
visitas domiciliares. 

c) O objetivo da AB é desenvolver atenção integral que impacte na situação de 
saúde e autonomia das pessoas e nos determinantes e condicionantes de 
saúde das coletividades. 

d) A AB inicia com os procedimentos de média e alta complexidade, tais como 
cirurgias e transplantes de órgãos, caracterizando os princípios de 
universalidade e integralidade do SUS. 

 
15. O acesso universal, igualitário e ordenado às ações e serviços de saúde se 
inicia pelas Portas de Entrada do SUS e se completa na rede regionalizada e 
hierarquizada, de acordo com a complexidade do serviço. Dentre as alternativas 
abaixo, ASSINALE A OPÇÃO QUE NÃO CORRESPONDE a uma das Portas de 
Entrada às ações e aos serviços de saúde nas Redes de Atenção à Saúde os 
serviços. 
 

a) Serviços de atenção de urgência e emergência.  
b) Serviços de atenção hospitalar. 
c) Serviços de atenção psicossocial.  
d) Serviços de atenção primária à saúde 

 
 
16. Analise as assertivas abaixo e assinale a alternativa que contenha a 
sequência correta de cima para baixo: 

 
I. ( ) A ESF é operacionalizada com a implantação de equipes 

multiprofissionais em UBS, as quais permitem o trabalho em equipe e a 
interação entre os diferentes profissionais. 

II. ( ) Cada equipe de Saúde da Família (eSF) é responsável por uma região 
delimitada geograficamente chamada de território.  

III. ( ) As Práticas Integrativas e Complementares (PICS) não são ofertadas 
nas Unidades Básicas de Saúde porque não tem sua efetividade 
comprovada. 
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IV. ( ) Os Agentes Comunitários de Saúde (ACS) são profissionais que 
pertencem à composição mínima de uma eSF. 

V. ( ) Os Núcleos de Saúde da Família (Nasf-AB) são unidades móveis que 
transportam a eSF até as comunidades indígenas. 

 
a) V,V,F,V,F 
b) V,F,F,V,V 
c) F,V,V,F,F 
d) V,F,V,V,F 

 
 
17. A qualificação da gestão da informação é fundamental para ampliar a 
qualidade do atendimento à população, por isso, o Ministério da Saúde vem 
reestruturando os Sistemas de Informação em Saúde. O e-SUS Atenção Básica 
(e-SUS AB), por exemplo, é uma estratégia de reestruturação no âmbito das 
informações da Atenção Básica em nível nacional. Além disso, o Prontuário 
Eletrônico do Cidadão (PEC) é um sistema que tem como principal objetivo 
apoiar o processo de informatização das Unidades Básicas de Saúde (UBS). 
Considerando as informações acerca do e-SUS e do PEC, avalie as afirmações a 
seguir: 
 

I. No PEC, ocorre o registro individualizado das informações em saúde para o 
acompanhamento dos atendimentos aos cidadãos, sem a integração dos 
diversos sistemas de informação existentes, pois estes já são sistemas 
consolidados.  

II. No PEC, para a finalidade do registro, consideram-se como atributos 
essenciais da AB a atenção às condições agudas, a integralidade, a 
singularidade e a submissão do cuidado aos demais níveis de atenção em 
saúde.  

III. No PEC, o método SOAP é organizado em quatro itens sequenciais 
titulados pela primeira letra de cada item, sendo eles: Subjetivo, Objetivo, 
Avaliação e Plano, estabelecendo um vínculo que facilita a localização nas 
diversas vezes em que um problema é conduzido. 

IV. No PEC, o sistema de Classificação Internacional de Atenção Primária 
(CIAP2), adotado pelo Brasil, é uma ferramenta adequada à Atenção Básica 
(AB), que permite classificar, entre outras, questões relacionadas às 
doenças mais prevalentes que acometem as pessoas. 

 
É correto apenas o que se afirma em: 
 
a)  I e II.  
b)  II e III.  
c)  III e IV.  
d)  I, II e IV.  
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18. Elaborar e executar programas educativos, com o objetivo de incentivar 
mudanças nos hábitos e costumes, na alimentação e higiene, e em outros 
fatores determinantes e condicionantes da saúde individual e coletiva, são 
procedimentos considerados, pelo Ministério da Saúde, de: 
 

a) Atenção primária à saúde.  
b) Atenção primária e terciária. 
c) Alcance limitado em populações fechadas.  
d) Rastreamento de doenças.  

 
19. Relacionado às Diretrizes para a Atenção Domiciliar na Atenção Básica, 
analise as alternativas e assinale a alternativa CORRETA. 
 

a) A organização da Atenção Domiciliar deve estruturar- se dentro dos princípios 
da Atenção Terciária à Saúde. 

b) As diferenças locais devem ser observadas uma vez que o número de 
profissionais que atuam, o número de famílias sob a responsabilidade de cada 
equipe, bem como o aporte de referência e contrarreferência do sistema de 
saúde pode ser determinante da qualidade da atenção. 

c) Compete exclusivamente à gestão federal a organização do sistema de saúde 
para a efetivação da atenção domiciliar na atenção básica. 

d) A participação ativa do usuário e família envolvidos na assistência domiciliar 
costuma ser um fator confundidor para a efetivação dessa modalidade de 
atenção. 
 

20. A Estratégia de Saúde da Família definiu importantes aspectos na 
assistência ao paciente do Sistema Único de Saúde (SUS). Assinale a alternativa 
que coloca uma atividade que é exercida por todos os membros da equipe de 
saúde da família: 
 

a) Consulta de pré-natal 
b) Administração de medicamentos 
c) Vacinação das crianças 
d) Visita domiciliar 
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PARTE 3 – Conhecimentos Específicos - ENFERMAGEM 
 
21. Segundo a Resolução nº 567/2018 do Conselho Federal de Enfermagem, cabe 
ao enfermeiro da área, a participação na avaliação, elaboração de protocolos, 
seleção e indicação de novas tecnologias em prevenção e tratamento de 
pessoas com feridas. Com relação à solução de limpeza e cobertura de feridas, 
assinale a resposta INCORRETA. 
 

a) O soro fisiológico é uma solução para limpeza de feridas limpas, mantém a 
umidade da ferida, favorece a formação de tecido de granulação, amolece os 
tecidos desvitalizados e favorece o desbridamento autolítico. Ele é Indicado 
para limpeza de feridas abertas, fechadas e locais de inserção de drenos. 

b) A papaína 2% é para uso em tecido de granulação; a 4% a 6% para uso em 
necrose de liquefação ou em feridas com exsudato purulento; a 8% a 10% para 
uso em necrose de coagulação. 

c) A placa hidrocolóide é contraindicada no tratamento de úlceras de pernas; 
úlceras por pressão estágio II e III, com profundidade mínima e com exsudação 
de ligeira a moderada; tratamento de feridas abertas, planas e não infectadas. 

d) Os Ácidos Graxos Essenciais (A.G.E.) quando aplicado na pele íntegra tem 
grande capacidade de absorção e hidratação, formando uma película protetora 
na pele, proporcionando a nutrição celular no local, evitando a maceração e 
contribuindo com a função de barreira epidérmica. 

 
22. A prática do aleitamento materno exclusivo até o bebê completar pelo menos 
6 meses de idade é de extrema importância, assim como também se recomenda 
o leite materno como importante fonte de nutrientes após os 6 meses de idade. 
Entretanto, algumas condições clínicas maternas necessitam de avaliação 
quanto à manutenção ou contraindicação do aleitamento. Analise as afirmativas 
abaixo e dê valores “verdadeiro” (V) ou “falso” (F), considerando em quais 
condições clínicas maternas é contraindicado o aleitamento materno devido ao 
risco de transmissão da mãe para o bebê: 
 

(  ) Infecção pelo vírus da hepatite B 
(  ) Infecção por HIV 
(  ) Infecção pelo HTLV 
(  ) Tuberculose pulmonar 
(  ) Em tratamento quimioterápico 

 
a) F-V-V-F-F 
b) F-F-V-V-V 
c) V-F-F-V-F 
d) V-V-F-F-V 
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23.  A hipertensão arterial sistêmica (HAS) é uma doença que representa um dos 
maiores problemas em saúde pública no Brasil e no mundo, principalmente por 
sua participação em complicações. Identifique a seguir, quais complicações 
podem ocorrer a partir da HAS, e assinale a alternativa correta. 
 

I) Doença cerebrovascular 
II) Hemocromatose 
III) Edema agudo de pulmão 
IV) Insuficiência renal crônica 

 
a) Somente I e II estão corretas. 
b) Somente II, III e IV estão corretas. 
c) Somente I, II e IV estão corretas. 
d) Somente I, III e IV estão corretas. 

 
24. Durante consultas com foco no cuidado à saúde das mulheres, é comum a 
queixa de problemas ginecológicos. As características clínicas relatadas e/ou 
visualizadas através do exame citopatológico podem auxiliar no diagnóstico 
clínico, para que sejam feitas as devidas orientações e recomendação do 
tratamento medicamentoso. Uma usuária queixou-se em sua consulta que 
estava com corrimento vaginal e que sentia dispareunia e prurido. Ao exame 
visual, a enfermeira identificou edema de vulva e ao realizar o exame especular, 
secreção vaginal bolhosa, fétida, de coloração amarelo-esverdeada. A partir do 
relato e exame, identifica-se que o provável agente etiológico é: 
 

a) Neisseria Gonorrhoeae 
b) Trichomonas Vaginalis 
c) Gardnerella Vaginalis 
d) Chlamydia Trachomatis 

 
25. Muitas doenças comuns no Brasil e no mundo deixaram de ser um problema 
de saúde pública por causa da vacinação massiva da população. Poliomielite, 
sarampo, rubéola, tétano e coqueluche são só alguns exemplos de doenças 
comuns no passado e que as novas gerações só ouvem falar em histórias. Em 
relação à imunização através de vacinas, analise as assertivas abaixo e assinale 
a alternativa incorreta. 
 

a) Eventuais reações como febre e dor local, podem ocorrer após a aplicação de 
uma vacina. Entretanto, os benefícios da imunização são muito maiores que os 
riscos das reações temporárias. 

b) A ausência da caderneta de vacinação não é um impeditivo para vacinar. 
c) A Vacina Inativada Poliomielite (VIP) e Vacina Oral Poliomielite (VOP) devem 

ser administradas respectivamente aos 2 meses, 4 meses, 6 meses; e aos 12 
meses e 15 meses de vida. 

d) O Programa Nacional de Imunizações disponibiliza na rotina de imunização 19 
vacinas, cuja proteção inicia nos recém-nascidos, podendo se estender por toda 
a vida. 
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26. O diabetes mellitus (DM) não controlado pode provocar, a longo prazo, 
disfunção e falência de vários órgãos. A detecção de retinopatia, nefropatia, 
neuropatia e pé diabético deve ser realizada em tempo oportuno, com definição 
de responsabilidades compartilhadas entre a Atenção Básica e os demais níveis 
de atenção, para acompanhamento e seguimento do caso. Os pés poderão ser 
avaliados por intermédio de uma escala de quatro categorias de risco para 
complicações em membros inferiores para pessoas com DM. Um usuário com 
DM vai até a Unidade Básica para atendimento. O mesmo realiza 
acompanhamento a cada 2 a 3 meses com o enfermeiro e/ou médico, e possui 
doença arterial periférica com perda da sensibilidade protetora. A qual categoria 
de risco o usuário pertence? 
 

a) Categoria 0 
b) Categoria 1 
c) Categoria 2 
d) Categoria 3 

 
27. O papel da enfermagem é de extrema importância no que diz respeito a 
assistência às pessoas com necessidades de tratamento e cuidados específicos 
em saúde mental. Os indivíduos em situações de crise podem ser atendidos em 
qualquer serviço da Rede de Atenção Psicossocial (RAPS). No que se refere aos 
Centros de Atenção Psicossocial (CAPS), defina qual opção corresponde às 
palavras que completam a sentença: 
 

“Os CAPS são pontos de atenção estratégicos da RAPS. Unidades que 
prestam serviços de saúde de caráter aberto e comunitário, constituído por equipe 
______________ que atua sobre a ótica _______________ e realiza prioritariamente 
atendimento às pessoas com sofrimento ou transtorno ______, incluindo aquelas com 
necessidades decorrentes do uso de álcool e outras drogas, em sua área territorial, 
seja em situações de crise ou nos processos de reabilitação psicossocial.” 
 

a) Interdisciplinar - multiprofissional - físico 
b) Multiprofissional - interdisciplinar - mental 
c) Multidisciplinar - interdisciplinar - físico 
d) Multiprofissional - transdisciplinar - físico 

 
28. No acolhimento à demanda espontânea na Atenção Primária, é comum a 
queixa por cefaleia. Atribua valores verdadeiro ou falso para os itens abaixo, 
considerando quais sinais/sintomas compreendem sinais de alerta do paciente 
com queixa de cefaleia: 
 

(  ) Sinais e sintomas de disfunção endocrinológica 
(  ) Febre, rigidez de nuca e convulsões 
(  ) Surgimento de cefaleia após os 50 anos 
(  ) Início abrupto com baixa intensidade 
(  ) Normalidade no exame físico neurológico 
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a) V-V-V-F-F 
b) F-V-V-V-F 
c) F-V-F-F-F 
d) V-V-F-F-F 

 
29. A Política Nacional de Atenção Integral à Saúde do Homem (PNAISH) tem 
objetivo de melhorar o acesso da população masculina adulta - 20 a 59 anos - do 
Brasil aos serviços de saúde. A mesma é desenvolvida a partir de cinco (05) 
eixos temáticos. Identifique abaixo qual alternativa corresponde corretamente 
aos eixos. 
 

a) Acesso e acolhimento; Vigilância e Prevenção de Óbitos; Paternidade e 
Cuidado; Doenças prevalentes na população masculina e Prevenção de 
Violências e Acidentes.  

b) Acesso e acolhimento; Saúde Sexual e Saúde Reprodutiva; Paternidade e 
Cuidado; Doenças prevalentes na população masculina e Alimentação 
Saudável.  

c) Acesso e acolhimento; Saúde Sexual e Saúde Reprodutiva; Paternidade e 
Cuidado; Doenças prevalentes na população masculina e Prevenção de 
Violências e Acidentes.  

d) Acesso e acolhimento; Alimentação Saudável; Saúde Sexual e Saúde 
Reprodutiva; Vigilância e Prevenção de Óbitos; Doenças prevalentes na 
população masculina. 

 
30. As quedas representam um sério problema para as pessoas idosas e estão 
associadas a elevados índices de morbi-mortalidade, redução da capacidade 
funcional e institucionalização precoce dadas as suas consequências. O 
profissional deve questionar a ocorrência e frequência de quedas, realizando o 
adequado registro. Os fatores de risco para quedas de pessoas idosas são 
diversos e podem ser divididos em intrínsecos e extrínsecos. Acerca dos fatores 
de risco intrínsecos para quedas de pessoas idosas, assinale a alternativa 
correta: 

 
a) Alguns fatores de risco intrínsecos são: idosos com mais de 65 anos; sexo 

masculino; equilíbrio diminuído; alterações cognitivas;  
b) Alguns fatores de risco intrínsecos são: idosos com mais de 65 anos; sexo 

feminino; baixa aptidão física; alterações cognitivas;  
c) Alguns fatores de risco intrínsecos são: idosos com mais de 80 anos; sexo 

masculino; equilíbrio diminuído; ambiente mal iluminado; 
d) Alguns fatores de risco intrínsecos são: idosos com mais de 80 anos; sexo 

feminino; alterações cognitivas; uso de sedativos, hipnóticos e ansiolíticos. 
 
 
31. A triagem neonatal tem o objetivo de identificar distúrbios e/ou doenças em 
recém-nascidos e lactentes em tempo oportuno, para intervenção adequada, 
garantindo tratamento e acompanhamento contínuo, com vistas a reduzir a 
morbimortalidade e melhorar a qualidade de vida. A triagem é realizada em 
quatro modalidades: biológica, auditiva, ocular e de cardiopatias congênitas 
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críticas, além da avaliação do frênulo lingual. Identifique qual das afirmações 
abaixo está incorreta: 

 
a) A Triagem Neonatal Biológica, também chamada de “Teste do Pezinho” 

consiste na detecção em recém-nascidos em tempo oportuno (do 3º ao 5º dia 
de vida) dos seguintes distúrbios congênitos e hereditários: fenilcetonúria, 
doença falciforme e outras hemoglobinopatias, hipertireoidismo, fibrose cística, 
hiperplasia adrenal congênita e deficiência de biotinidase. 

b) A Triagem Neonatal Auditiva, também chamada de “Teste da Orelhinha”, vida 
identificar deficiências auditivas. Deve ser realizada na maternidade, antes da 
alta hospitalar (entre 24 e 48 horas de vida), se necessário, complementada 
ainda no primeiro mês de vida. 

c) A Triagem Neonatal Ocular, também chamada de “Teste do Olhinho”, faz 
parte do primeiro exame físico do recém-nascido, na maternidade e depois 
repetido na Atenção Básica. Consiste na identificação de agravos que levam à 
opacificação do cristalino, com diagnóstico de retinoblastoma, à catarata 
congênita e outros transtornos oculares congênitos e hereditários. 

d) A Triagem Neonatal de Cardiopatias Congênitas Críticas, também chamada 
de “Teste do Coraçãozinho”, é realizada através da oximetria de pulso, entre 
24 e 48 horas de vida, antes da alta hospitalar, visando a detecção oportuna 
de malformações cardíacas graves. 

 
32. No atendimento a pessoas com queimaduras, o curativo deve ser feito com 
atenção e a escolha da cobertura deve ser feita de acordo com as características 
da lesão, como fase da cicatrização, localização, presença de tecido 
desvitalizado, extensão, presença de exsudato, etc. É necessário promover o 
meio úmido ideal e evitar a dor. Analise as alternativas abaixo e assinale qual 
alternativa corresponde a cobertura que possui as seguintes características: 
composta principalmente por água, hidrata a superfície da ferida, sendo 
indicada para queimaduras que apresentem tecidos desvitalizados (escara ou 
esfacelos) por ter função de debridamentoautolítico; como desvantagem, pode 
macerar a pele perilesional.  
 

a) Sulfadiazina de prata 1% 
b) Hidrogel 
c) Hidrofibra 
d) Colágeno com alginato 

 
33. Na Atenção Primária em Saúde, no atendimento ao paciente diabético, 
segundo a Secretaria de Estado da Saúde, o enfermeiro tem várias atribuições, 
entre elas: 
 

I – Realizar consulta de enfermagem (de acordo com protocolo ministerial ou 
outro) com estratificação de risco e avaliação dos membros inferiores para 
identificação do pé diabético. 
II – Orientar o autocuidado e monitorar o tratamento dos pacientes com diabetes. 
III – Acompanhar e monitorar todos os pacientes com diabetes de médio e alto 
risco (lista de paciente por equipe).  
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IV – Estabelecer junto com a equipe, estratégias que possam favorecer a adesão 
ao tratamento e participação de grupos. 

 
a) Apenas I, III, IV estão corretas. 
b) Apenas II, III, IV estão corretas. 
c) Todas estão corretas. 
d) Apenas I, III estão corretas 

 
34. O Ministério da Saúde reitera a importância dos serviços de saúde realizarem 
triagem para a aplicação da vacina de febre amarela, visando identificar quais 
grupos de pessoas poderão ser vacinados. Dessa forma, é fundamental que no 
momento da vacinação seja feita a triagem para identificar quem pode ser 
vacinado, evitando-se assim o aumento de reações graves associados à vacina 
contra febre amarela. Identifique com falso ou verdadeiro quem não pode tomar 
a vacina. 

 
(   ) Crianças menores de 6 meses de idade. 
(   ) Pessoas com alergia grave ovo. 
(   ) Pessoas que vivem com HIV e que tem contagem de células CD4 menor que 

350 células/mm3. 
( ) Pessoas na vigência de medicações ou tratamento imunossupressores 

(quimioterapia, radioterapia, corticóides em altas doses, metrotrexate entre 
outras). 

  
a) V F V V 
b) F F V V 
c) V V V V 
d) V F F V 

 
35. O início precoce do pré-natal é essencial para a adequada assistência à 
gestante. Segundo a Organização Mundial da Saúde (OMS), o número ideal de 
consultas é igual ou superior a 6 (seis). Pode ser que, mesmo com um número 
mais reduzido de consultas (porém, com maior ênfase para o conteúdo de cada 
uma delas) em casos de pacientes de baixo risco, não haja aumento de 
resultados perinatais adversos. Atenção especial deverá ser dispensada às 
grávidas com maiores riscos. Recomenda-se que as consultas sejam realizadas 
de forma periódica durante o período de gestação. Analise as assertivas abaixo 
e assinale a alternativa correta: 
 

I) São realizadas consultas mensais até a 28ª semana de gestação. 
II) São realizadas consultas quinzenais da 28ª até a 38ª semana de gestação. 
III) São realizadas consultas semanais da 38ª até a 41ª semana de gestação. 

 
a) Somente a alternativa I está correta; 
b) As alternativas II e III estão corretas; 
c) Todas as alternativas estão corretas; 
d) Nenhuma das alternativas está correta; 

 



ESTADO DE SANTA CATARINA 
SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE 
SUPERINTENDÊNCIA DE PLANEJAMENTO EM SAÚDE 
DIRETORIA DE EDUCAÇÃO PERMANENTE EM SAÚDE 

 

36. Considerando tratar-se de doença infecciosa potencialmente grave, a grande 
maioria dos casos suspeitos de sarampo procuram a rede de saúde para 
diagnóstico e tratamento; indivíduos que adquirem a doença além de serem 
fonte de transmissão necessitam afastamento de suas funções em um período 
mínimo de 10 dias (um doente por sarampo pode infectar entre 12 a 18 pessoas). 
Atribua valores verdadeiro “V” ou falso “F” para as afirmações a seguir e 
escolha a alternativa correta: 
 

(   ) O primeiro sinal da doença geralmente é a febre alta; 
(   ) O vírus do sarampo pertence à família paramyxoviridae; 
(  ) A vacina tetraviral consiste na medida de prevenção eficaz contra o sarampo 

protegendo também contra caxumba, rubéola e coqueluche. 
( ) As complicações mais graves incluem cegueira, encefalite (infecção 

acompanhada de edema cerebral), diarreia grave (que pode provocar desidratação), 
infecções no ouvido ou infecções respiratórias graves, como pneumonia. 
 

a) F-F-V-V 
b) F-F-F-V 
c) V-V-F-V 
d) V-F-F-V 

 
37.  O Decreto nº 94.406 de 1987 regulamenta a Lei nº 7.498 de 1986, que dispõe 
sobre o exercício da enfermagem e dá outras providências. Assinale abaixo, 
qual alternativa representa atividades privativas do enfermeiro: 
 

a) Realizar cuidados de enfermagem a pacientes graves com risco de vida; 
realizar consulta de enfermagem; realizar controle hídrico. 

b) Consulta de enfermagem; aplicar enteroclisma; realizar consultoria, auditoria e 
emissão de parecer sobre matéria de enfermagem. 

c) Consulta de enfermagem; realizar curativos; realizar o planejamento, 
organização, coordenação, execução e avaliação dos serviços da assistência 
de enfermagem. 

d) Realizar cuidados de enfermagem a pacientes graves com risco de vida; 
realizar consulta de enfermagem; assumir a chefia de serviço e de unidade de 
enfermagem. 

 
38. A Portaria nº 204, de 17 de fevereiro de 2016, define a Lista Nacional de 
Notificação Compulsória de doenças, agravos e eventos de saúde pública nos 
serviços de saúde públicos e privados em todo o território nacional e dá outras 
providências. A notificação compulsória consiste na comunicação obrigatória à 
autoridade de saúde, realizada pelos médicos, profissionais de saúde ou 
responsáveis pelos estabelecimentos de saúde, públicos ou privados, sobre a 
ocorrência de suspeita ou confirmação de doença, agravo ou evento de saúde 
pública. Assinale a alternativa incorreta em relação às doenças/agravos/eventos 
incluídos na lista nacional de notificação compulsória: 
 

a) Acidente por animal peçonhento; violência sexual; infecção por rotavírus. 
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b) Doença aguda pelo vírus Zika; tentativa de suicídio; doença invasiva por 
“Haemophilus Influenza”. 

c) Febre amarela; eventos adversos graves pós-vacinação; coqueluche. 
d) Infecção pelo Vírus da Imunodeficiência Humana (HIV); Síndrome da 

Imunodeficiência Adquirida; leptospirose. 
 

39. O Diabetes Mellitus no âmbito das Doenças Crônicas não Transmissíveis 
configura um problema de saúde pública importante, uma vez que dados 
estatísticos apontam um crescente número de pessoas com essa condição de 
saúde e das repercussões que acarreta para a pessoa, família e sociedade 
quando não controlada. Com relação ao Diabetes Mellitus podemos afirmar que: 
 

I – Hipoglicemia acarreta sintomas neuroglicopênicos, caracterizados por: fome, 
tontura, fraqueza, dor de cabeça, confusão, coma, convulsão. 
II – São sinais e sintomas clássicos da doença: poliúria, polidipsia, perda de peso, 
polifagia, visão turva e prurido vulvar. 
III – Algumas de suas complicações crônicas são: neuropatia diabética, retinopatia 
diabética, doença arteriosclerótica. 
IV – A causa do diabetes ainda é desconhecida e a melhor forma de preveni-la é 
com práticas de vida saudáveis (alimentação, atividades físicas e evitando álcool, 
tabaco e outras drogas). 
 
a) Todas estão corretas. 
b) Apenas I, III, IV estão corretas. 
c) Apenas I, II, IV estão corretas.  
d) Somente a III está correta. 

 
40.  A tuberculose é um sério problema de saúde pública no Brasil. A cada ano, 
são notificados aproximadamente 70 mil casos novos. A adesão aos 
tratamentos é um desafio constante. A não adesão pode ter consequências 
importantes para o paciente e para a comunidade, diminuindo a possibilidade de 
cura, mantendo a cadeia de transmissão e aumentando o risco de resistência 
aos medicamentos e de óbitos por tuberculose.  Assinale a alternativa incorreta 
com relação à adesão. 
 

a) Acolhimento, Tratamento Diretamente Observado (TDO), Projeto Terapêutico 
Singular (PTS), atitude da equipe para o fortalecimento da adesão, organização e 
estruturação do serviço são estratégias que podem melhorar a adesão.  

b) Na fase inicial do tratamento é importante acolher o paciente, esclarecer as 
representações negativas, dar somente informações mínimas necessárias sobre 
o seu tratamento. O vínculo com o serviço de saúde deve ser fortemente 
trabalhado nessa fase, que é determinante no processo de adesão. 

c) O Tratamento Diretamente Observado (TDO) é uma estratégia valiosa para 
vincular o indivíduo aos cuidados e ao serviço. Além disso, durante o TDO é 
possível identificar dificuldades enfrentadas pelos pacientes e intervir 
oportunamente frente a situações que representem riscos à tomada dos 
medicamentos. 
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d) A facilitação do acesso e do vínculo, a prontidão dos atendimentos, a relação 
profissional de saúde-paciente, o tempo de duração da consulta, a linguagem 
utilizada e a boa disponibilidade de referências para os encaminhamentos 
necessários são requisitos fundamentais dos serviços na promoção da adesão.  

 
 


