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PROVA OBJETIVA 

 
▪ Você recebeu sua folha de respostas e este caderno contendo 20 questões objetivas. 

▪ Confira seus dados impressos na capa deste caderno e na folha de respostas. 

▪ Quando for permitido abrir o caderno, verifique se está completo ou se apresenta imperfeições. Caso haja algum 

problema, informe ao fiscal da sala para a devida substituição desse caderno. 

▪ Leia cuidadosamente todas as questões e escolha a resposta que você considera correta. 

▪ Marque, na folha de respostas, com caneta de tinta preta, a letra correspondente à alternativa que você escolheu. 

▪ A duração da prova é de 2 horas, já incluído o tempo para o preenchimento da folha de respostas. 

▪ Só será permitida a saída definitiva da sala e do prédio após transcorrida 1 hora do início da prova. 

▪ Deverão permanecer em cada uma das salas de prova os 3 últimos candidatos, até que o último deles 

entregue sua prova, assinando termo respectivo. 

▪ Ao sair, você entregará ao fiscal a folha de respostas e este caderno. 

▪ Até que você saia do prédio, todas as proibições e orientações continuam válidas. 

AGUARDE A ORDEM DO FISCAL PARA ABRIR ESTE CADERNO 

Nome do candidato 



 
 
 

QUESTÕES 
LÍNGUA PORTUGUESA 

 
1º Assinale a alternativa que indica 
corretamente o núcleo do sujeito 
sublinhado no trecho a seguir: “A 
quantidade de casos e de pessoas 
mortas por conta da doença trouxe à 
tona a importância de se ter uma rede de 
saúde bem preparada”. 
 
a) Quantidade 

b) Pessoas 

c) Mortas 

d) Doenças 

 
 
2º Analise as orações: 

I - Embora tivesse dinheiro, era uma 
pessoa muito agradável. 

II- À medida que estudo, descubro que não 
sei de nada. 

III- Como tinha previsto, não durou muito 
aquele relacionamento. 

A sequência correta quanto à oração 
subordinada adverbial é: 

a) Condicional, causal, conformativa. 
b) Concessiva, condicional, conformativa. 
c) Concessiva, proporcional, 

conformativa. 
d) Proporcional, consecutiva, temporal. 

 

 
3º UM PIROMANÍACO DESTRÓI UM 
MARCO  

A sanha de um piromaníaco deixou a 
população coreana consternada na 
semana passada. Um homem de 69 anos, 
identificado apenas pelo nome de Chae, 
ateou fogo ao histórico portão 
Namdaemun, em Seul. Construído no 
século XIV, o portão era o principal 
monumento histórico do país. Durante 
séculos, marcou a entrada da cidade, 

circundada por muros. A estrutura do 
portão, de madeira, não resistiu às chamas 
e ruiu completamente. Chae confessou o 
crime e disse ter agido em retaliação pela 
baixa indenização que recebera da 
Prefeitura por um terreno. As autoridades 
coreanas planejam reconstruir o portal. Os 
trabalhos devem durar três anos e custar 
cerca de US$24 milhões. Em 2006, Chae 
já havia sido preso por incendiar uma parte 
do Palácio Real.  
 
(Revista Época, 18 de fevereiro de 2008. 
pág. 16) 
 

O processo de formação da palavra 
“Piromaníaco” é: 

a) Derivação prefixal 

b) Composição por aglutinação 

c) Composição por justaposição 

d) Hibridismo 

 
 

4º Durante uma Copa do Mundo, foi 
veiculada, em programa esportivo de 
uma emissora de TV, a notícia de que 
um apostador inglês acertou o 
resultado de uma partida, porque 
seguiu os prognósticos de seu burro de 
estimação. Um dos comentaristas fez, 
então, a seguinte observação: 
 

"Já vi muito comentarista burro, mas 
burro comentarista é a primeira vez." 
 
Percebe-se que a classe gramatical das 
palavras se altera em função da ordem 
que elas assumem na expressão. 
Assinale a alternativa em que isso não 
ocorre:  
 
a) Obra grandiosa 

b) Jovem estudante 

c) Brasileiro trabalhador 



 
d) Velho chinês  

 

5º  
 

 

 

 

 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

O demonstrativo ISSO (l. 9) se refere: 

 

a) A todo o enunciado anterior. 

b) Ao fato de Carlos Penha Filho não ter pertencido oficialmente a nenhuma geração. 

c) Ao fato de o poeta pernambucano ter ficado entre três gerações. 

d) À não emigração do poeta Carlos Pena Filho. 

 

 
 



 
QUESTÕES 

SUS 
 
 
6º Constituem diretrizes do SUS: 

a) Liberdade, igualdade e fraternidade. 

b) Acolhimento, farmácia e 

medicamentos. 

c) Universalidade, integralidade e 

equidade. 

d) Igualdade, epidemiologia e 

universalidade. 

Descentralização, atendimento integral 

e participação da comunidade 

 

7º O Princípio do SUS, que é entendido 
como conjunto articulado e contínuo 
das ações e serviços preventivos e 
curativos, individuais e coletivos, 
exigidos para cada caso em todos os 
níveis de complexidade do sistema, é: 

a) Universalidade. 

b) Direito a Informação. 

c) Integralidade 

d) Equidade. 

 

8º O Sistema Único de Saúde é formado 
pelo 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.  

Analise as diretrizes a seguir.  

I. Universal, permitindo o acesso irrestrito a 
todos os brasileiros;  

II. Integral, oferecendo todos os tipos de 
serviços, voltados à promoção da saúde, 
prevenção de doenças, tratamento e 
reabilitação;  

III. Descentralizado, com ênfase na gestão 
municipal (local);  

IV. Com participação e controle da 
comunidade;  

São diretrizes do Sistema Único de 
Saúde 

a) I e II, apenas. 

b) I e IV, apenas. 

c) II e III, apenas. 

d) I, II, III e IV. 

 

9º A Lei nº 8.080/90 trata das condições 
para a promoção, proteção e 
recuperação da saúde, a organização e 
o funcionamento dos serviços 
correspondentes e dá outras 
providências. 

De acordo com tal lei, o Sistema Único 
de Saúde (SUS) é constituído pelo 
conjunto de ações e serviços de saúde, 
prestados por órgãos e instituições 

a) públicas federais, estaduais e 

municipais, da Administração direta e 

indireta, sendo vedada a participação 

da iniciativa privada no SUS, ainda que 

em caráter complementar. 

b) públicas federais, estaduais e 

municipais, da Administração direta e 

indireta e das fundações mantidas pelo 

Poder Público, sendo que a iniciativa 

privada poderá participar do SUS em 

caráter complementar. 

c) públicas federais, estaduais e 

municipais, da Administração direta, 

excluídas as instituições de controle de 

qualidade, pesquisa e produção de 



 
insumos, medicamentos, inclusive de 

sangue e hemoderivados, e de 

equipamentos para saúde. 

d) privadas e públicas federais, estaduais 

e municipais, da Administração direta e 

indireta, excluídas as instituições de 

controle de qualidade, pesquisa e 

produção de insumos, medicamentos, 

inclusive de sangue e hemoderivados, 

e de equipamentos para saúde. 

 

 

10º Qual é a estratégia que vem sendo 
usada pelo Ministério da Saúde para 
superar a fragmentação da atenção e da 
gestão nas Regiões de Saúde? 

a) Estruturação de redes de atenção à 

saúde. 

b) Elaboração de planejamento no nível 

municipal. 

c) Reorganização do modelo de atenção. 

d) Definição da atenção básica como 

porta de entrada no sistema. 

 
 
 

QUESTÕES 
CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS 

 

11º Uma criança internada na unidade 
pediátrica apresenta a prescrição 
médica de metronidazol 125mg EV a 
cada 8 horas. Porém, na unidade, há 
disponível o medicamento metronidazol 
0,5% com 100 ml de solução injetável. 
Para execução da prescrição médica 
com este último medicamento, serão 
necessários: 

a) 75 ml 

b) 25 ml 

c) 50ml 

d) 10 ml 

 
 

12º Criança de 3 anos, 15 kg, em 
tratamento de infecção 
por Staphylococcus aureus resistente à 
meticilina com cloridrato de 
vancomicina 150 mg por via intravenosa 
a cada 6 horas. Considerando a 
recomendação de 5 mg/mL de solução 
fisiológica como concentração máxima 
de diluição do medicamento, o volume 
de solução fisiológica a ser utilizado 
para diluição por dose é: 

a) 150 mL. 

b) 100 mL. 

c) 90 mL. 

d) 30 mL. 

 
 
13º O enfermeiro da UTI neonatal deve 
ter conhecimento sobre as drogas que 
fazem parte do arsenal terapêutico de 
rápida disponibilidade de um sistema de 
emergência pediátrico. Com relação à 
incompatibilidade entre as drogas 
usadas em emergências pediátricas 
marque a alternativa correta. 

a) Dopamina, incompatível com 

bicarbonato de sódio 

b) Adrenalina, incompatível com 

amiodarona 

c) Dobutamina, incompatível com 

noradrenalina 

d) Diazepam, incompatível com penicilina 

 
 
14º A utilização da prostaglandina 
E1(PGE1) em RN modificou 
drasticamente os resultados do 
tratamento das cardiopatias congênitas. 



 
A PGE1 tem ação dilatadora sobre o 
tecido do canal arterial até o final da 
quarta semana de vida. A via de 
administração recomendada dessa 
droga, é: 

a) Via intramuscular. 

b) Acesso venoso periférico. 

c) Acesso venoso profundo, 

preferencialmente o central. 

d) Via subcutânea. 

 
15º O cuidado com a integridade da pele 
e ostomias reflete a qualidade da 
assistência de enfermagem. Com 
respeito a esses cuidados, julgue a 
alternativa errada.  

 

a)        A ocorrência da lesão por 

pressão em crianças promove dor e 

sofrimento, afeta a qualidade de vida 

devido às implicações psicossociais, 

representa maior gasto hospitalar, 

aumenta o tempo de internação e a 

morbimortalidade dos pacientes 

pediátricos. 

b) É indicada a mudança de decúbito a 

cada 2 ou 4 horas para pacientes em 

estado crítico que apresentam pressão de 

fechamento capilar baixa, cujo sinal inicial 

é a anoxia tecidual. 

c)     A principal causa da lesão por 

pressão é a falta de movimentação, pois 

algumas partes do corpo exercem força 

tangencial sob a pele 

d)    As úlceras mais prevalentes em 

neonatologia e pediatria estão localizadas 

nas regiões nasal, temporal e polegar e 

são decorrentes da pressão exercida por 

dispositivos como máscara de pressão 

positiva contínua nas vias aéreas (CPAP), 

válvula ventricular e sensor de oxímetro. 

 

 
16º A monitorização cardíaca contínua e 
oximetria de pulso invasiva e não 
invasiva faz parte da rotina dos centros 
de terapia intensiva. Acerca desse 
assunto, julgue o item seguinte 
incorreto. 

a) Os dados obtidos por meio da 
monitorização eletrocardiográfica 
servem para medição da frequência e 
do ritmo cardíaco e são úteis para 
terapêutica, diagnóstico e prognóstico.  

b) Para que a informação obtida seja 
confiável, é importante que haja 
padronização do local de instalação 
dos eletrodos, não sendo necessário 
modificar a sua localização.  

c) A saturação normal de oxigênio varia 
entre 97% e 99% em indivíduos jovens, 
sendo os valores próximos a 95% 
clinicamente aceitáveis.  

d) A mensuração da oximetria é realizada 
por meio de um sensor, 
O sensor detecta as alterações nos 
níveis de saturação do oxigênio. 

17º Assinale a alternativa errada 

a) Todas as drogas vasoativas devem ser 

infundidas em bombas de infusão 

precisas, com monitoramento dos 

sinais vitais e parâmetros a cada duas 

horas e controle do débito urinário.  

b) O controle hídrico-eletrolítico consiste 

em monitorar todo volume líquido 

recebido pelo paciente por via oral e 

parenteral e o volume eliminado 

através das vias urinárias, do trato 

gastrointestinal, dos drenos, das 

sondas e fístulas; podendo o balanço 

hídrico ser parcial ou de 24 horas.  

c) O extravasamento subcutâneo de 

agentes vesicantes causa necrose 

tissular e comprometimento de 



 
tendões, nervos e vasos sanguíneos 

subjacentes.  

d) Todas as drogas vasoativas devem ser 

infundidas em bombas de infusão 

precisas, com ou sem monitoramento 

dos sinais vitais e parâmetros a cada 

duas horas e controle do débito 

urinário. 

 

18º Em geral, as cardiopatias 
congênitas são as patologias mais 
comuns quando se detecta alguma 
dificuldade cardiovascular em crianças. 
Através do reconhecimento clínico, de 
eletrocardiogramas, radiografias e da 
correta valorização da função cardíaca, 
poderá ser tratado rapidamente um 
caso concreto de insuficiência cardíaca. 
Sobre o enunciado, assinale a 
alternativa correta.  
  
a) Na CIV, o sangue oxigenado que está 

no ventrículo esquerdo passa para o 

ventrículo direito misturandose sangue 

rico em oxigênio com o sangue pobre 

em oxigênio que irá para os pulmões. 

Com isto existe um aumento na 

quantidade de sangue (hiperfluxo) para 

os pulmões. Os defeitos cardíacos 

devem ser resolvidos cirurgicamente 

garantido intervenção rápida e segura. 

Algumas vezes, as cardiopatias na 

infância podem ser tratadas com 

cateterismo cardíaco, sem 

necessidade de cirurgia.  

b) O canal arterial restritivo caracteriza-se 

por um canal de calibre dilatado, 

causando obstrução à passagem de 

fluxo sanguíneo. Durante a gestação, 

pode ocorrer por ingestão inadequada 

de drogas anti-inflamatórias pela 

gestante.  

c) As cardiopatias na infância, congênitas 

ou adquiridas, não são muito 

conhecidas da população geral, mas, 

ao mesmo tempo, nos dias de hoje tem 

se apresentado com alguma 

frequência. Quando presentes, elas 

devem ser diagnosticadas 

precocemente para um tratamento 

correto, pois muitas vezes são graves 

e constituem risco de vida para a 

criança 

d) Todo sopro no cardíaco, significa 

presença de cardiopatia, muitas vezes 

crianças aparentemente normais 

podem apresentar sopros cardíacos 

fisiológicos 

19º São consideradas limitações da 
monitorização da pressão arterial em 
recém-nascidos, exceto: 
 
a) tamanho variável do braço, o qual 

requer a avaliação e seleção de um 

manguito de tamanho apropriado;  

b) leituras de difícil interpretação, 

especialmente em recém-nascidos 

chorosos;  

c) os valores de pressão arterial são 

diferentes quanto à idade gestacional e 

peso; 

d) os sons são relativamente audíveis por 

causa da baixa frequência e amplitude 

do pulso 

 
20º As alterações respiratórias são 
responsáveis por uma grande parcela 
de internação infantil. Identificar os 
padrões respiratórios é de grande ajuda 
na compreensão do estado respiratório 
e condição global do cliente. Sobre 
padrões respiratórios normais, assinale 
a alternativa correta. 



 
 

a) Apneia é a ausência da respiração. Os 

períodos de apneia podem ser curtos e 

ocorrer de maneira esporádica, como 

nas respirações de Cheyne-Stokes.  

b) Hiperpneia é uma aceleração da 

frequência respiratória.  

c) Hiperpneia é caracterizada por 

respiração profunda. Ela ocorre 

principalmente em pacientes que se 

exercitam, pacientes portados de 

acidose metabólica, pacientes 

ansiosos ou experimentando dor.  

d) Biot são respirações superficiais, 

aceleradas, que se alteram com 

períodos abruptos de dispneia. Pode 

ser um sinal de prognóstico de lesão 

leve do Sistema Nervoso Central. 

 

 

 

 
 

 

 

 
 
 

 

 

 
 
 
 

 

 

 
 


