
 
 

PROCESSO SELETIVO PARA RESIDÊNCIA  

EM ENFERMAGEM OBSTÉTRICA – 2024  

 

A Comissão Coordenadora do Processo Seletivo – ProSel apresenta o resultado das contestações ao gabarito, de 

acordo com os critérios do Edital de 2024 do Processo Seletivo para Programa de Residência em Enfermagem 

Obstétrica. 

 

POLÍTICAS PÚBLICAS DE SAÚDE 

• Questão 08 CONTESTAÇÃO INDEFERIDA. 

• Questão 09: CONTESTAÇÃO DEFERIDA/QUESTÃO ANULADA. 

 

ENFERMAGEM 

• Questão 23 CONTESTAÇÃO INDEFERIDA. 

 

A Comissão Coordenadora comunica que não cabem novas contestações ao gabarito. 

 

Colatina/ES, 21 de outubro de 2023. 

 

Coordenação do Processo Seletivo 2024. 
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POLÍTICAS PÚBLICAS DE SAÚDE 
 
 
Questão 01 
No Brasil o Sistema Único de Saúde (SUS) consolida as ações, serviços públicos de saúde e os serviços privados 
contratados ou conveniados que integram toda uma rede de assistência. O SUS é regido por diretrizes previstas 
na Constituição Federal, obedecendo aos princípios do Sistema. Em relação a Lei Orgânica do Sistema Único de 
Saúde - SUS (Lei nº 8.080), analise as assertivas:  
 

I.  É dever do Estado garantir a saúde através da formulação de políticas que visem à redução de riscos de 
doenças e de outros agravos. 

II.  Garantido pela Constituição Federal de 1988, a Lei marca a criação do sistema, em 19 de setembro de 
1991. 

III.  É dever do Estado assegurar acesso universal e igualitário às ações e aos serviços de saúde para sua 
promoção, proteção e recuperação. 

IV. O dever do Estado não exclui o das pessoas, da família, das empresas e da sociedade 
V. A iniciativa privada poderá participar do Sistema Único de Saúde (SUS), em caráter prioritário.  

A saúde é um direito fundamental do ser humano. 
 
Sobre as assertivas acima é correto afirmar: 

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

 
 
Questão 02 
A portaria nº 2.436/2017 aprova a Política Nacional de Atenção Básica (PNAB), estabelecendo a revisão de 
diretrizes para a organização da Atenção Primária, no âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS). Tomando como 
referência a PNAB de 2017, considere as afirmativas que seguem: 
 

I. População adscrita por equipe de Saúde da Família (eSF) de 2.000 a 5.500 pessoas, localizada dentro 
do seu território, garantindo os princípios e diretrizes da Atenção Básica. 

II.  Em áreas de grande dispersão territorial, áreas de risco e vulnerabilidade social, recomenda-se a 
cobertura de 100% da população com número máximo de 950 pessoas por ACS. 

III.  Para equipe de Saúde da Família (eSF), há a obrigatoriedade de carga horária de 40 (quarenta) horas 
semanais para todos os profissionais de saúde membros da ESF. Dessa forma, os profissionais da eSF 
poderão estar vinculados a apenas 1 (uma) equipe de Saúde da Família, no SCNES vigente. 

IV. Equipe de Saúde da Família (eSF) é a estratégia prioritária de atenção à saúde e visa à reorganização 
da Atenção Básica no país, de acordo com os preceitos do SUS. É considerada como estratégia de 
expansão, qualificação e consolidação da Atenção Básica, por favorecer uma reorientação do processo 
de trabalho com maior potencial de ampliar a resolutividade e impactar na situação de saúde das pessoas 
e coletividades, além de propiciar uma importante relação custo-efetividade. 
 

Sobre as afirmativas acima é correto afirmar: 
a) Somente II e IV são verdadeiras. 
b) Somente III e IV são verdadeiras. 
c) I, II e III são verdadeiras. 
d) I, III e IV são verdadeiras. 
e) I, II, III e IV são verdadeiras. 
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Questão 03 
De acordo com a consolidação das normas sobre as políticas nacionais de saúde do Sistema Único de Saúde, a 
Política Nacional de Atenção Básica (PNAB), na forma do Anexo XXII, estabeleceu novas diretrizes para a 
organização da Atenção Primária, no âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS). Com base na PNAB atual, 
compõem a equipe, mínima, de Saúde da Família (eSF): 

a) Médico, enfermeiro, auxiliar e/ou técnico de enfermagem e agente comunitário de saúde (ACS). 
b) Médico, enfermeiro e técnico de enfermagem. 
c) Enfermeiro, médico, agente comunitário de saúde, dentista. 
d) Médico, enfermeiro, agente comunitário de saúde e agente de endemias. 
e) Enfermeiro, médico, técnico ou auxiliar de enfermagem, podendo incluir agente de Endemias e Saúde 

Bucal. 
 
Questão 04 
Quanto à Política Nacional de Atenção Básica, avalie as asserções que se seguem e a relação proposta entre elas. 
 

I. É fundamental que o processo de trabalho na Atenção Básica se caracterize por definição do território 
e Territorialização. A gestão deve definir o território de responsabilidade de cada equipe, e esta deve 
conhecer o território de atuação para programar suas ações de acordo com o perfil e as necessidades da 
comunidade, considerando diferentes elementos: ambientais, históricos, demográficos, geográficos, 
econômicos, sanitários, sociais, culturais, etc. 
 

PORQUE  
 

II.  O método da territorialização possibilita compreender as condições específicas em que vive 
determinada população, considerando, inclusive, seu perfil de saúde-adoecimento, bem como os 
recursos e serviços com os quais interage. 
 

A respeito dessas asserções, assinale a opção correta. 
a) A asserção I é uma proposição verdadeira, e a II é uma proposição falsa. 
b) A asserção I é uma proposição falsa, e a II é uma proposição verdadeira. 
c) As asserções I e II são proposições verdadeiras, e a II é uma justificativa correta da I. 
d) As asserções I e II são proposições verdadeiras, mas a II não é uma justificativa correta da I. 
e) As asserções I e II são proposições falsas. 

 
 
Questão 05 
As Normas Regulamentadoras (NR) na saúde laboral tem por finalidade estabelecer as diretrizes básicas para a 
implementação de medidas de proteção à segurança e à saúde dos trabalhadores dos serviços de saúde, bem como 
daqueles que exercem atividades de promoção e assistência à saúde em geral. Considerando a NR 32 — 
Segurança e Saúde no Trabalho em Serviços de Saúde, assinale a alternativa que preenche corretamente a lacuna 
abaixo: 
 
“Os trabalhadores do serviço de saúde devem ser capacitados para adotar mecânica corporal correta, na 
___________ de pacientes ou de materiais, de forma a preservar a sua saúde e integridade física.” 
 
A alternativa correta é: 
 

a) Comunicação. 
b) Inadequação. 
c) Discussão. 
d) Avaliação. 
e) Movimentação. 
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Questão 06 
As Redes de Atenção à Saúde (RASs) no Sistema Único de Saúde (SUS) propõem a organização de serviços de 
saúde de maneira a priorizar a regionalização e ampliar o acesso. A Atenção Primária à Saúde é coordenadora 
dessas redes, voltando-se para uma população adscrita, propondo sua participação na governança da Rede e 
corresponsabilizando o sujeito pela própria saúde, aproximando-o das noções de participação popular e controle 
social. 
Considerando o papel do controle social nas de RASs, assinale a opção correta: 
 

a) O controle social nas RASs deve ser garantido exclusivamente por meio da participação dos cidadãos nas 
ações que envolvem o cuidado direto dos indivíduos, considerando sua autonomia e protagonismo no 
processo de assistência. 

b) O controle social nas RASs deve ser garantido exclusivamente por meio da participação dos cidadãos na 
avaliação da Atenção Primária à Saúde que coordena e orienta as RASs. 

c) O controle social nas RASs deve ser garantido exclusivamente por meio da participação dos cidadãos na 
avaliação da Atenção Primária à Saúde durante o ano e na realização da Conferência de Saúde. 

d) O controle social nas RASs deve ser garantido por meio da participação dos cidadãos na realização das 
Conferências de Saúde a cada dois anos, único dispositivo de avaliação e controle, considerando a 
produção da Rede. 

e) O controle social nas RASs deve ser garantido exclusivamente por meio da participação dos cidadãos na 
avaliação dos serviços que compõem as RASs, na pactuação destes serviços na região de saúde e na gestão 
do cuidado. 

 
 
 
Questão 07 
Em 1988 pode ser considerado o nascimento do Sistema Único de Saúde, com promulgação da Constituição 
Federal do Brasil, a qual cita que “a saúde é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante políticas 
sociais e econômicas que visem à redução do risco de doença e de outros agravos (...)”. Com relação a 
Constituição Federal, observe as assertivas abaixo e marque a correta: 
 
 

a) A saúde compreende um conjunto integrado de ações de iniciativa dos Poderes Públicos e da sociedade, 
destinadas a assegurar os direitos relativos à seguridade social, à educação, à previdência e à assistência 
social.  

b) A seguridade social compreende um conjunto integrado de ações de iniciativa dos Poderes Públicos e da 
sociedade, destinadas a assegurar os direitos relativos à saúde, à educação e à assistência social.  

c) A seguridade social compreende um conjunto integrado de ações de iniciativa dos Poderes Públicos e da 
sociedade, destinadas a assegurar os direitos relativos à saúde, à previdência e à assistência social.  

d) A assistência social compreende um conjunto integrado de ações de iniciativa dos Poderes Públicos e da 
sociedade, destinadas a assegurar os direitos relativos à saúde, à educação, à previdência e à seguridade 
social.  

e) A previdência social compreende um conjunto integrado de ações de iniciativa dos Poderes Públicos e da 
sociedade, destinadas a assegurar os direitos relativos à saúde, à educação e à seguridade social. 
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Questão 08 
Os Centros de Atenção Psicossocial (CAPS) são serviços de saúde, de caráter aberto e comunitário, voltados aos 
atendimentos de pessoas com sofrimento psíquico ou transtorno mental, incluindo aquelas com necessidades 
decorrentes do uso de álcool, crack e outras substâncias, que se encontram em situações de crise ou em processos 
de reabilitação psicossocial 
O gráfico a seguir, apresenta evolução anual do número de centros de atenção psicossocial (CAPS) no Brasil. 

 
Fonte: Dados da rede de Atenção Psicossocial (RAPS), SUS, MS, 2022 

 
Considerando a expansão da rede de serviços substitutivos no Brasil, conclui-se que: 

a) O aumento do número de CAPS é importante para que as famílias sem condições de cuidar dos usuários 
com transtornos mentais possam ter uma instituição responsável por eles. 

b) A expansão do número de CAPS foi importante para a reforma psiquiátrica, mas ainda há dificuldades 
nos fluxos de usuários entre atenção básica e atenção especializada. 

c) Os CAPS, como porta de entrada dos usuários com transtornos mentais para o sistema de saúde, devem 
atuar nana lógica de reinserção social e cuidado interdisciplinar. 

d) O aumento do número de CAPS no país é incoerente com os princípios da reforma psiquiátrica, que busca 
diminuir o número de instituições que cuidam das pessoas com transtornos mentais. 

e) A inserção social dos usuários dos CAPS se dá no interior do próprio sistema de saúde, por meio de 
atividades educativas e lúdicas. 

 
Questão 09 – QUESTÃO ANULADA  
A Lei n.º 8.080, de 19 de setembro de 1990, dispõe sobre as condições para a promoção, proteção, recuperação 
da saúde, organização e funcionamento dos serviços de saúde em todo território brasileiro. Essa Lei estabelece 
que estão incluídas, no campo de atuação do Sistema Único de Saúde (SUS):  
 

I. A participação na formulação da política e execução de ações de saneamento básico.  
II.  A colaboração na proteção do meio ambiente, nele compreendido o do trabalho.  

III.  A participação no controle e na fiscalização da produção, transporte, guarda e utilização de substâncias 
e produtos psicoativos, tóxicos e radioativos. 

 
Em relação às ações apresentadas, são corretas as assertivas:  
 

a) I e III, apenas.  
b) I, II e III. 
c) I e II, apenas.  
d) II e III, apenas. 
e) Somente I. 
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Questão 10 
A Política de Humanização (PNH) do Ministério da Saúde nunca pretendeu inventar a roda. Ao contrário, parte 
das boas experiências do SUS, identifica seus princípios, seus arranjos, seus modos de funcionamento, e propõe 
diretrizes, dispositivos, ferramentas, para incentivar sua multiplicação. Cada vez mais discute a necessidade de 
humanizar os hospitais dentro das diretrizes para uma gestão inovadora dos hospitais. Sobre essa temática, julgue 
as assertivas baixo, colocando V para verdadeira e F para Falsa. 
 
(    ) A gestão compartilhada do trabalho envolvendo todos os sujeitos que compartilham situações 

singulares de trabalho, o que favorece a recriação dos processos de gestão do trabalho a partir de 
definições mais coletivas sobre os modos de fazer e de organizar o trabalho. 

(    ) A verticalização da estrutura organizacional e, consequentemente, das relações de poder (tendência de 
“achatamento” das organizações), e o acionamento da função de matriciamento especializado como 
garantia de acesso aos trabalhadores das unidades/setores de referências técnicas; 

(    ) Tomar o adoecimento humano como fenômeno complexo, o que exige ação articulada e integrada entre 
múltiplos territórios de saberes e práticas. 

(    ) Compreender que o cuidado em saúde é sempre singular e sua capacidade de produzir e qualificar a 
vida decorre da qualidade dos encontros entre os sujeitos. 

 
Então, assinale a alternativa correta: 
 

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

 
Questão 11 
Leia o texto abaixo: 
 "Um conjunto de ações que proporcionam o conhecimento, a detecção ou prevenção de qualquer mudança nos 
fatores determinantes e condicionantes de saúde individual ou coletiva, com a finalidade de recomendar e adotar 
as medidas de prevenção e controle das doenças ou agravos.".  
O texto se refere à definição de: 
 

a) Saúde Integral.  
b) Sistema Único de Saúde.  
c) Vigilância Sanitária. 
d) Núcleo de Ampliado de Saúde da Família e Atenção Básica. 
e) Vigilância Epidemiológica. 

 
Questão 12 
A Lei nº 8.142, de 28 de dezembro de 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. A Conferência de Saúde reunir-se-á para apresentar 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. Neste sentido, 
assinale a alternativa que indique o período em que a Conferência de Saúde deverá se reunir a cada: 
 

a) 2 anos. 
b) 3 anos. 
c) 4 anos. 
d) 5 anos. 
e) 6 anos. 
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Questão 13 
De acordo com a Declaração de Alma Ata, as ações primárias de saúde pressupõem a participação popular em 
seu planejamento, organização, execução e controle. Uma das diretrizes do SUS, em concordância com essa da 
Declaração de Alma Ata, é a participação da comunidade, ou seja, o exercício do controle social sobre as 
atividades e os serviços públicos de saúde. Esse controle social, no Brasil, é viabilizado através: 
 

a) Dos esforços organizados das comunidades locais. 
b) Dos esforços das associações de profissionais de saúde. 
c) Das ações de promoção da saúde exclusivas dos Conselhos de Saúde. 
d) Dos Conselhos e Conferências de Saúde. 
e) Do exercício democrático do voto durante as eleições estaduais e municipais. 

 

Questão 14 
O Sistema de Planejamento do SUS consolidado na Portaria Nº 399/2006, estando nele contidos o seu conceito, 
princípios e objetivos principais, na conformidade do referido documento. Destaque, também, que o Pacto 
estabelece cinco pontos prioritários de pactuação para o planejamento do SUS. Observe as assertivas abaixo: 
 

I.  A adoção das necessidades de saúde da população como critério para o processo de planejamento no 
âmbito do SUS. 

II.  A integração dos instrumentos de planejamento, tanto no contexto de cada esfera de gestão, quanto do 
SUS como um todo. 

III.  A institucionalização e o fortalecimento do PlanejaSUS, com adoção do processo de planejamento, neste 
incluído o monitoramento e a avaliação, como instrumento estratégico de gestão do SUS. 

IV. a revisão e a adoção de um elenco de instrumentos de planejamento – tais como planos, relatórios e 
programações – a serem adotados pelas três esferas de gestão, com adequação dos instrumentos legais 
do SUS no tocante a este processo e instrumentos dele resultantes; e Sistema de Planejamento do SUS 
(PlanejaSUS): uma construção coletiva – trajetória e orientações de operacionalização. 

V. A cooperação entre as três esferas de gestão para o fortalecimento e a equidade do processo de 
planejamento no SUS. 

 

Em relação às ações apresentadas, são corretas as assertivas:  
a) I, II, III, IV e V. 
b) I, II e III, apenas.  
c) II, III e IV apenas 
d) I, IV e V apenas.  
e) II, III, IV e V. 

 

Questão 15 
Em relação ao contexto sanitário e político existente no Brasil, durante o período da República Velha, marque 
a alternativa correta: 

a) Em 1900, a cidade do Rio de Janeiro apresentava um quadro sanitário caótico caracterizado pela presença 
de diversas doenças graves que acometiam à população, como a varíola, a malária, a febre amarela, e 
posteriormente a peste. Para o enfrentamento de tal problemática, Oswaldo Cruz instalou o modelo 
médico assistencial privatista, que posteriormente foi complementado por Carlos Chagas. 

b) Com a chegada de Carlos Chagas ao Departamento Nacional de Saúde, o modelo de atenção é 
reestruturado e há propagandas e educação sanitária na técnica rotineira de ação, inovando o modelo de 
Oswaldo Cruz que era puramente fiscal e policial.  

c) Em 1904, a Lei Federal nº 1261, de 31 de outubro, instituiu a vacinação anti-varíola obrigatória para 
todo o território nacional. Surge, então, um grande movimento popular de revolta que ficou conhecido 
na história como reforma sanitária.  

d) Para destruir os mosquitos, a polícia sanitária instituída por Oswaldo Cruz teve que intervir nos 
domicílios, com o consentimento dos moradores, criando assim a Vigilância Sanitária que conhecemos 
hoje. 

e) Entre as atividades dos médicos no Brasil do início do século XX, estava de retirar entulhos e limpar os 
depósitos de água, remover  tudo  o  que pudesse  servir  de  reservatório  para  o  mosquito, sem interferir  
no  espaço  urbano  ou no direito dos cidadãos. 
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ENFERMAGEM 
 
 

Questão 16 
“Toda lei do exercício profissional, de uma forma geral, atende necessidades elementares da institucionalização 
de uma profissão, a delimitação de seu campo de trabalho e a definição jurídica de sua identidade profissional” 

(PEREIRA, Márcia. Lei do exercício profissional de enfermagem e a autonomia profissional do enfermeiro.  
Enfermagem em Foco, 2013; 171 – 174).  

 
A lei do exercício profissional Nº 7.498, de 25 de junho de 1986, constitui referência indispensável para a prática 
da enfermagem. Assim, sobre a regulamentação do exercício da Enfermagem, o Enfermeiro exerce todas as 
atividades de Enfermagem, cabendo-lhe, privativamente: 
 
Avalie as assertivas a seguir: 

I. planejamento, organização, coordenação, execução e avaliação dos serviços da assistência de 
enfermagem. 

II.  cuidados diretos de Enfermagem a pacientes graves com risco de vida. 
III.  participar da programação da assistência de enfermagem.  
IV.  participar da orientação e supervisão do trabalho de enfermagem em grau auxiliar. 
 
Considerando as assertivas acima, assinale a alternativa correta: 
 

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

 
 
Questão 17 
“O Código de Ética Profissional é o instrumento legal que dispõe sobre os princípios, direitos, deveres, proibições, 
infrações e penalidades referentes à conduta ética que devem ser seguidos pelos profissionais no exercício de seu 
trabalho” (http://www.coren-es.org.br/Coren-ES, 2022).  
É fundamental ao Enfermeiro o respeito ao mesmo, para que tenha tomada de decisão assertiva no desempenho 
de seu trabalho e na liderança de sua equipe. O Código de Ética dos profissionais de Enfermagem orienta o 
exercício profissional, determina penalidades e define infrações que podem ocorrer por imperícia, imprudência e 
negligência do profissional.  
Diante do julgamento das infrações, são consideradas circunstâncias atenuantes: 
 

a) Ter bons antecedentes criminais e ter agido por coação, sendo inocentado das consequências dos seus 
atos. 

b) Ter cometido a infração dolosamente e ter confessado espontaneamente a autoria da infração, evitando 
danos ao paciente. 

c) Ter cometido a infração em momento de desequilíbrio emocional, tendo agido sob estresse causado pelo 
ambiente de trabalho e circunstâncias do atendimento. 

d) Ter confessado, após tentativa de desconstrução do fato que se relacione com o apurado, a autoria da 
infração. 

e) Ter o infrator procurado precocemente, espontaneamente e com eficiência a resolução, evitando ou 
atenuando as consequências dos seus atos. 
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Questão 18 
Analise as assertivas a seguir sobre a Resolução Cofen nº 564/2017, que aprova o Código de Ética dos 
Profissionais de Enfermagem: 
 

I. No preâmbulo, o Conselho Federal de Enfermagem, norteou-se por princípios fundamentais, que 
representam imperativos para a conduta profissional e consideram que a Enfermagem é uma ciência, arte 
e uma prática social, indispensável à organização e ao funcionamento dos serviços de saúde. 

II.  É expresso em princípio fundamental que a Enfermagem é comprometida com a produção e gestão do 
cuidado prestado nos diferentes contextos socioambientais e culturais em resposta às necessidades da 
pessoa, família e coletividade. 

III.  É dever requerer junto ao gestor a quebra de vínculo da relação profissional/usuários quando houver risco 
à sua integridade física e moral, comunicando ao Coren e assegurando a continuidade da assistência de 
Enfermagem. 

IV.  É dever recusar-se a executar atividades que não sejam de sua competência técnica, científica, ética e legal 
ou que não ofereçam segurança ao profissional, à pessoa, à família e à coletividade. 

 
Quais estão corretas? 
 

a) Apenas I e II. 
b) Apenas I e III. 
c) Apenas II e III. 
d) Apenas III e IV. 
e) II, III e IV. 

 
 
 
Questão 19 
Maria Aparecida, é enfermeira, trabalha na Maternidade e se prepara para o procedimento de acesso venoso 
periférico. Na realização desse procedimento, ela deve se atentar a: 
 

I. Garrotear o local a ser puncionado (em adultos: a aproximadamente 5 a 10 cm do local da punção venosa), 
para propiciar a visualização da veia. 

II.  Introduzir o cateter venoso na pele, com o bisel voltado para cima, em um ângulo aproximado de 30 a 45° 
e, após o refluxo de sangue no canhão, manter o mandril imóvel, introduzir o cateter na veia e, em seguida, 
remover o mandril. 

III.  Preferencialmente puncionar veias antecubitais, para não limitar a movimentação do paciente. 
IV.  Observar se há sinais de infiltração no local da punção, além de queixas de dor ou desconforto do paciente; 

se houver, retirar o cateter imediatamente. 
V. Para controlar o acesso venoso, identificar a punção com data, apenas. 

 
Quais alternativas são verdadeiras? 
 

a) I, II e III. 
b) I, II e IV. 
c) I, II e V. 
d) I e IV apenas. 
e) II, III e IV. 
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Questão 20 
A cliente D.S.C., internada no Hospital São Lucas, está utilizando cateter venoso central. Após a visita 
multidisciplinar, o médico da rotina opta pela retirada do cateter. Assim, a enfermeira Joana, após conferir a 
prescrição médica onde consta a solicitação de retirada do dispositivo, prepara-se para realizar o procedimento. 
Para sua realização, ela deve atentar-se a: 
 

I. Não tendo contraindicações clínicas, colocar a paciente em posição de Trendelenburg, para a retirada do 
cateter, para aumentar a pressão venosa e reduzir o risco de embolia gasosa. 

II.  Colocar a paciente em posição sentada, para aumentar a pressão venosa central e diminuir o risco de 
embolia gasosa. 

III.  Tendo checado que a cliente não possui contraindicações clínicas e que está consciente, solicitar que a 
mesma, faça força de expiração, mas sem soltar o ar, e mantenha a boca fechada durante a retirada do 
cateter (manobra de Valsalva). O aumento da pressão intratorácica, promovido por esta manobra, reduz o 
risco de embolia gasosa no momento da retirada do cateter. 

IV.  Retirar o ponto de fixação do cateter com lâmina de bisturi e pinça anatômica (atentar para não cortar o 
cateter). 

V. Fazer compressão no local, depois de retirar o cateter, por cerca 30 segundos com algodão. 
 
Quais alternativas são verdadeiras? 

a) I e IV apenas. 
b) I, III e IV. 
c) I, III e V. 
d) II e IV apenas. 
e) II, III e IV apenas. 

 
 
Questão 21 
Paciente J.J.V., 40 anos, internado no Hospital Santa Margarida. Com diagnóstico de câncer de faringe e em uso 
de gastrostomia, recebe cuidados da enfermeira Melissa, a qual está realizando administração de medicamentos 
por via enteral.  
 
Sobre esta via de administração de medicamento, analise as afirmações a seguir: 
 

I. O termo “via enteral” é utilizado de modo geral para definir acesso ao sistema digestório por sonda e 
ostomias de nutrição. 

II.  Sempre que possível, utilizar medicamentos com apresentação em solução ou suspensão a fim de prevenir 
obstrução e facilitar a infusão. 

III.  Antes de triturar os comprimidos, confirmar com o farmacêutico se eles podem ser triturados. 
Medicamentos bucais, sublinguais, com revestimento entérico ou de liberação lenta não podem ser 
triturados.  

IV.  É recomendado dissolver e administrar os medicamentos de forma conjunta, lavando a sonda com água 
filtrada após. 

V. O volume de água utilizado para dissolver o medicamento e para lavar a sonda é padronizado para todos 
os pacientes (20 ml). 

 
Quais alternativas são verdadeiras? 
 

a) I e II apenas. 
b) I, II e III. 
c) I, III e IV. 
d) II, III e IV. 
e) II, III e V. 
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Questão 22 
O complexo sistema cardiovascular influencia o corpo inteiro. Assim é importante para o Enfermeiro, 
compreender os vários fatores que contribuem para a realização de uma avaliação precisa e completa desse 
sistema em todos os clientes. O conhecimento completo da anatomia e fisiologia pertinentes, especialmente o 
ciclo cardíaco, é essencial para se conduzir uma avaliação precisa e compreender os achados normais e anormais.  
Assim, avalie as afirmações abaixo, julgando se verdadeiras ou falsas, sobre a estrutura e função do sistema 
cardiovascular: 
 
(    ) O sistema cardiovascular inclui o coração e vasos sanguíneos (grandes vasos e sistema vascular periférico). 

É uma bomba dupla com circulação pulmonar e sistêmica. 
(    ) Ele libera oxigênio e nutrientes para as células e tecidos e retorna produtos residuais para a circulação central 

para excreção. 
(   ) B1 ou primeira bulha cardíaca resulta do fechamento das valvas aórtica e pulmonar; esse som sinaliza o 

começo da sístole.  
(     ) O alto do coração é referido como ápice porque é amplo. 
(     ) Os sintomas comuns de doença cardiovascular são dor torácica, dispneia, ortopneia, tosse, diaforese, fadiga, 

edema e noctúria. 
(     ) A enfermeira ausculta os sons cardíacos em áreas e/ou focos específicos sobre o precórdio: aórtica, pulmonar, 

tricúspide e mitral. 
(    ) Os sopros são identificados por sua localização, intensidade, qualidade e ocasião no clico cardíaco, e radiação. 
 
A sequência correta, de cima para baixo, é: 
 

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

 
 
Questão 23 
O Enfermeiro quando recebe uma prescrição médica com uma solução de concentração não disponível no 
estoque, deve saber realizar a transformação da solução = DO SORO. Assim, a enfermeira Joana, recebeu a 
prescrição médica de Soro Glicosado 10% 500 ml, para infundir de 6 em 6 horas.  
No hospital que trabalha, apenas encontra-se disponível Soro Glicosado 5% 500 ml e ampolas de Glicose de 10 
ml a 50%. 
 
Para atender a prescrição médica, a Enfermeira Joana deve transformar a solução e repor as perdas, assim, deve 
colocar: 
 

a) 55 ml das ampolas de glicose que correspondem a 27,5 g de glicose a 50%. 
b) 50 ml das ampolas de glicose que correspondem a 27,0 g de glicose a 50%. 
c) 25 ml das ampolas de glicose que correspondem a 25 g de glicose a 50%. 
d) 20 ml das ampolas de glicose que correspondem a 20 g de glicose a 50%. 
e) 10 ml das ampolas de glicose que correspondem a 5 g de glicose a 50%. 

 
 
 
Questão 24 
O paciente, mediante a sua patologia, pode sofrer alterações de volume, podendo necessitar da administração de 
soluções endovenosas. Essas soluções são administradas por meio de infusão contínua de líquidos (venóclise). 
Assim, foi prescrito para a paciente K.L.O., internada no Hospital São João, Soro Fisiológico 0,9%, 1000 ml, de 
12 em 12 horas.  
Realize o cálculo de gotejamento para o controle dessa infusão e responda quantas gotas irão infundir por minuto? 
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a) 28 gotas por minuto. 
b) 26 gotas por minuto. 
c) 25 gotas por minuto. 
d) 20 gotas por minuto. 
e) 22 gotas por minuto. 

 
Questão 25 
Correlacione os seguintes medicamentos, com sua ação farmacológica: 
 
1- Ácido Acetilsalicílico    (    ) Dissolve o trombo/coágulo que está causando obstrução vascular.  
2- Estreptoquinase                  (    )  Promove dilatação dos brônquios, favorecendo melhor troca gasosa. 
3- Aminifilina                         (    ) Utilizada para diminuir a dor, age no nível periférico. 
4- Cloridrato de Nalbufina      (    ) Interfere na agregação plaquetária em pacientes portadores de aterosclerose.  
5- Sulfato de Morfina              (    ) Utilizada no controle da convulsão, medicamento psicótico. 
6- Fenitoína                             (    ) Grande potência para diminuir a dor, age no sistema nervoso central. 
 
A sequência correta, de cima para baixo, é: 

a) 4, 2, 3, 6, 1, 5. 
b) 1, 2, 3, 4, 5, 6. 
c) 2, 3, 4, 1, 6, 5. 
d) 2, 3, 5, 1, 6, 4. 
e) 3, 2, 1, 5, 4, 6. 

 
Questão 26 
Cliente J.K.O., internada no Hospital Santa Margarida, com síndrome respiratória aguda, evolui com piora dos 
padrões respiratórios, sendo necessários ajustes na ventilação mecânica e coleta de gasometria arterial. O 
enfermeiro intensivista, responsável pelo paciente, recebe o seguinte resultado da gasometria arterial: 
pH = 7.29; 
PO2 = 96 mmHg; 
PCO2 = 48 mmHg; 
HCO3 = 25 mEq/l; 
BE = +1 mEq/l;  
Saturação de oxigênio = 98%. 
 
Considerando os valores obtidos na gasometria arterial, o provável diagnóstico de distúrbio é: 

a) Alcalose respiratória compensada. 
b) Acidose metabólica descompensada. 
c) Acidose mista. 
d) Acidose respiratória sem compensação metabólica. 
e) Acidose metabólica com tentativa de compensação respiratória. 

 
Questão 27 
Em relação ao cateterismo vesical, julgue os itens a seguir: 
 

I. Os cateteres urinários de luz única são usados para a cateterização intermitente.  
II.  Os cateteres de luz dupla, usados para a cateterização de demora, têm uma luz para a drenagem urinária 

e uma segunda luz para se inflar um balão que mantém o cateter no lugar.  
III.  Os cateteres de luz tripla são usados para a irrigação vesical contínua (IVC) ou nos casos em que se torna 

necessário instilar medicações na bexiga. 
IV.  O Enfermeiro deve usar o cateter de maior calibre possível na realização do procedimento, para reduzir 

ao máximo o trauma uretral. Garantir correta antissepsia. Se houver dor ou resistência na passagem, não 
usar força. 
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Quais alternativas são verdadeiras? 

a) I e II apenas. 
b) I e III apenas. 
c) I, II e IV. 
d) II e IV apenas. 
e) I, II e III. 

 
Questão 28 
A nutrição enteral pode ser definida como: alimento para fins especiais, com ingestão controlada de nutrientes, 
na forma isolada ou combinada, de composição definida ou estimada, especialmente formulada e elaborada para 
uso por sondas ou via oral em pacientes desnutridos ou não, conforme suas necessidades nutricionais, em regime 
hospitalar, ambulatorial ou domiciliar, visando a síntese ou manutenção dos tecidos, órgãos ou sistemas. No que 
se refere a nutrição enteral, analise as afirmativas abaixo: 
 

I. Para os pacientes com trato gastrintestinal funcionante, a nutrição enteral é sempre a primeira escolha em 
relação a nutrição parenteral devido sua eficácia e segurança. 

II.  A nutrição enteral aumenta a translocação bacteriana, aumenta o nível das citocinas inflamatórias 
circulantes, auxilia na recuperação da função intestinal, é tecnicamente mais simples, mais barata e com 
maior risco de complicações que a nutrição parenteral. 

III.  O uso de sondas para administração da dieta é indicado sempre que a via oral não é possível ou não é 
suficiente para suprir as necessidades do paciente com o trato gastrointestinal íntegro. 

 
É correto o que se afirma em: 

a) III, apenas. 
b) II e III, apenas. 
c) I e II, apenas. 
d) I e III, apenas. 
e) I, II e III. 

 
Questão 29 
Durante o processo de Sistematização da Assistência de Enfermagem (SAE), os enfermeiros são responsáveis 
por realizar uma série de etapas com o objetivo de planejar, implementar e avaliar os cuidados prestados aos 
pacientes. Cada etapa desempenha um papel importante na garantia de uma assistência de qualidade.  
Nesse contexto, assinale a assertiva abaixo que traz a etapa que norteará a elaboração do plano de cuidados 
individualizado do paciente: 
 

a) Avaliação do paciente. 
b) Implementação das intervenções de enfermagem. 
c) Coleta de dados. 
d) Evolução da assistência de enfermagem. 
e) Diagnóstico de enfermagem. 

 
 
Questão 30 
Sobre a Sistematização da Assistência de Enfermagem, analise as afirmativas abaixo: 
 

I. O Processo de Enfermagem deve ser realizado, de modo deliberado e sistemático, em todos os ambientes 
públicos e em ambientes privados a critério do empregador, em que ocorre o cuidado profissional de 
Enfermagem. 

II.  Diagnóstico de Enfermagem – processo de interpretação e agrupamento dos dados coletados na primeira 
etapa, que culmina com a tomada de decisão sobre os conceitos diagnósticos de enfermagem que 
representam, com mais exatidão, as respostas da pessoa, família ou coletividade humana em um dado 
momento do processo saúde e doença; e que constituem a base para a seleção das ações ou intervenções 
com as quais se objetiva alcançar os resultados esperados. 
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III.  O Processo de Enfermagem, nem sempre estará baseado num suporte teórico que oriente a coleta de dados, 

o estabelecimento de diagnósticos de enfermagem e o planejamento das ações ou intervenções de 
enfermagem; 

IV.  Quando realizado em instituições prestadoras de serviços ambulatoriais de saúde, domicílios, escolas, 
associações comunitárias, entre outros, o Processo de Saúde de Enfermagem corresponde ao usualmente 
denominado nesses ambientes como Consulta de Enfermagem. 

 
É correto o que se afirma em: 
 

a) II e IV, apenas. 
b) II e III, apenas. 
c) I, apenas. 
d) I e III, apenas. 
e) I e IV, apenas. 
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SAÚDE DA MULHER E ENFERMAGEM OBSTÉTRICA 
 
 
Questão 31 
Gestante com 35 sem e 4 dias, chega ao Hospital de referência de alto risco, apresentando dor abdominal intensa 
e súbita, informando parada de movimentação fetal. Apresenta hipertonia uterina, ausência de batimentos fetais 
e sangramento vaginal moderado com coágulos. O fator de risco mais associado a essa intercorrência na gravidez 
é: 
 

a) Obesidade. 
b) Idade materna abaixo de 20 anos. 
c) Cirurgia uterina prévia 
d) Hipertensão arterial. 
e) Idade materna maior que 30 anos. 

 
Questão 32 
A hematopoiese é o processo pelo qual são formadas as células do sangue. Ela abrange todos os fenômenos 
relacionados com a origem, multiplicação e maturação de células primordiais ou precursoras das células 
sanguíneas. A diferenciação celular através da hematopoiese embrionária, fetal, peri e pós-natal é 
respectivamente: 
 

a) Timo, fígado e medula óssea. 
b) Saco vitelino, timo e pâncreas. 
c) Saco vitelino, fígado e medula óssea. 
d) Saco vitelino, baço e amígdalas. 
e) Medula óssea, saco vitelino e fígado. 

 
Questão 33 
A figura abaixo, mostra um procedimento obstétrico chamado de amniocentese. Esse é um procedimento 
diagnóstico pré-natal invasivo comum, geralmente realizado entre 15 a 18 semanas de gestação. Através da 
inserção de uma agulha é coletado líquido amniótico para a detecção de distúrbios genéticos.  
 

 
 
Qual a principal proteína investigada durante a análise desse líquido?  
 

a) Proteína PXB.  
b) Transferrina.  
c) Syndecan 4.  
d) Betafetoproteína.  
e) Alfafetoproteina. 
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Questão 34 
O desenvolvimento da vida intrauterina é um período fantástico e único. Inicia-se numa única célula que 
posteriormente se divide em várias células até se transformar no feto em desenvolvimento. Da 13° à 20° semana 
gestacional, há a ocorrência de diversos movimentos e surgimento de outras características do desenvolvimento 
fetal. Sobre tal período, assinale a alternativa verdadeira:  
 

a) A pele do feto já encontra-se coberta por vérnix caseosa. 
b) O feto já apresenta o SNC maduro. 
c) O lanugo é a presença de uma substância gordurosa responsável pela proteção da pele contra infecções e 

contra a perda de calor.  
d) O feto possui surfactante suficiente para uma vida extrauterina. 
e) Há um ganho substancial de peso pelo feto nesse período. 

 
 
Questão 35 
De acordo com o Ministério da Saúde, anomalia congênita é qualquer defeito morfológico, bioquímico ou de 
conduta produzido em qualquer etapa da gestação e desconforto ao nascer ou depois do nascimento. A espinha 
bífida é uma malformação da medula espinhal e da coluna vertebral. Segundo a afirmação acima, correlacione:  
 
1 – Espinha bífida 
2 – Espinha bífida oculta  
3 – Espinha bífida com meningocele 
4 – Espinha bífida com mielomeningocele  
 
(    )  Simples defeito do fechamento da vértebra. Representa a forma mais benigna da anomalia. 
(    ) Caracteriza-se pela herniação de meninges, raízes nervosas e parte da medula, através de um defeito dos 

arcos vertebrais posteriores. 
(    ) Falha do fechamento da coluna espinhal, devido a anomalias do desenvolvimento da vértebra.  
(    ) Caracteriza-se pela herniação das meninges, através de um defeito dos arcos vertebrais posteriores. 
 
A alternativa com a sequência correta, de cima para baixo, é: 

a) 3, 1, 4, 2. 
b) 2, 4, 1, 3. 
c) 2, 1, 3, 4. 
d) 4, 2, 1, 3. 
e) 2, 4, 3, 1. 

 
Questão 36 
Ana Flávia, G1 P0 A0, tem 25 anos e não realizou as consultas de pré-natal e ela está na 28ª. semana. Por 
apresentar sangramento vaginal de moderada intensidade, procura a maternidade. A enfermeira de plantão faz a 
ausculta fetal, que revela 152 bpm. A ultrassonografia não mostra hidropsia fetal e nem placenta prévia. O exame 
do sangue de Ana Flávia revela ser do tipo B fator Rh negativo, e ela não sabe quem é o pai da criança. Nesse 
caso, a melhor conduta é realizar: 
 

a) Teste de Coombs direto.  
b) Teste de Coombs indireto e, se o resultado for negativo, aplicar imunoglobulina anti-Rh na gestante.  
c) Teste de Coombs direto e indireto.  
d) Em casos de Fator Rh negativo deve-se aplicar imunoglobulina anti-Rh imediatamente 
e) Dopplerfluxometria da artéria cerebral média para aferir grau de anemia fetal. 
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Questão 37 
De acordo com as Diretrizes Brasileiras para o rastreamento do câncer de colo do útero (2016), através do Instituto 
Nacional de Câncer José Alencar da Silva (INCA), rastreamento é o processo de identificação de pessoas 
aparentemente saudáveis que podem estar sob maior risco de doença. Diretrizes são recomendações de boas 
práticas resultantes do julgamento pelos envolvidos no cuidado em situações específicas e baseado nas melhores 
evidências científicas disponíveis. Com relação às condutas referentes aos resultados dos exames citológicos 
marque a alternativa que contém as recomendações preconizadas para conduta inicial frente aos resultados 
alterados nas unidades de atenção básica: 
 

a) Mulheres acima de 30 anos que apresentem resultado de Células escamosas atípicas de significado 
indeterminado (ASCUS) devem repetir a citologia em 12 meses; 

b) Em casos de resultados de Células atípicas de origem indefinida (AOI), possivelmente não neoplásicas ou 
não se podendo afastar lesão de alto grau deve-se repetir a citologia em 3 meses. 

c) Casos onde o resultado for lesão intraepitelial de alto grau não podendo excluir microinvasão, a melhor 
conduta é encaminhar para a cirurgia. 

d) Mulheres que apresentem resultado de Células glandulares atípicas de significado indeterminado (AGC), 
possivelmente não neoplásicas ou não se podendo afastar lesão de alto grau deve-se encaminhar para a 
Colposcopia. 

e) Em todos os casos de alterações citopatológicas deve-se encaminhar para o serviço de colposcopia 
diagnóstica.  

 
Questão 38 
A avaliação da pelve feminina é essencial para a elaboração de um real prognóstico do   parto. Basicamente, o 
exame da bacia se resume à avaliação dos diâmetros (pelvimetria) e da morfologia pélvica. As figuras a seguir 
representam, respectivamente: 
 

1  2  3  4 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 

a) Pelve antropóide, pelve ginecóide, pelve andróide e pelve platipelóide. 
b) Pelve ginecóide, pelve antropóide, pelve platipelóide e pelve andróide. 
c) Pelve ginecóide, pelve andróide, pelve antropóide e pelve platipelóide. 
d) Pelve andróide, pelve ginecóide, pelve antropóide e pelve platipelóide.  
e) Pelve platipelóide, pelve ginecóide, pelve antropóide e pelve andróide.  
 

Questão 39 
Os dados do Ministério da Saúde mostram a hipertensão na gestação como a maior causa de morte materna no 
país, sendo responsável por cerca de 35% dos óbitos com uma taxa de 140 - 160 mortes maternas/100.000 
nascidos vivos. Esses alarmantes dados nacionais mostram a importância do conhecimento desta patologia 
gestacional tanto para médicos obstetras como enfermeiros obstetras. Em relação ao tratamento da hipertensão, 
qual das seguintes classes terapêuticas utilizadas no tratamento é absolutamente contraindicada durante a 
gestação? 

a) Inibidores da ECA. 
b) Bloqueadores centrais alfa. 
c) Bloqueadores dos canais de cálcio. 
d) Betabloqueadores. 
e) Vasodilatadores periféricos. 

 
  

POSNER, Glenn D. et al. Trabalho de parto & parto. Porto Alegre: Artmed, 2014. Pag.40 
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Questão 40 
A Sífilis Congênita é conseqüência da disseminação do Treponema pallidum pela corrente sangüínea, transmitido 
pela gestante para o seu bebê. As conseqüências da sífilis materna sem tratamento incluem abortamento, 
natimortalidade, nascimento prematuro, recém-nascido com sinais clínicos de Sífilis Congênita ou, mais 
freqüentemente, bebê aparentemente saudável que desenvolve sinais clínicos posteriormente. Gestante de 12 
semanas traz exame de VDRL positivo 1:4 e teste rápido de sífilis positivo. Está assintomática e não recebeu 
tratamento prévio para sífilis. Diante do quadro, é correto afirmar que: 
 

a) Não há necessidade de tratar, pois os níveis de VDRL estão baixos. 
b) A transmissão vertical só ocorre na presença de infecção primária e secundária no primeiro trimestre. 
c) Espera-se queda de duas titulações em duas semanas após o término do tratamento. 
d) Iniciar tratamento com Eritromicina imediatamente. 
e) A penicilina é a única medicação considerada eficaz para o tratamento e a prevenção de transmissão 

vertical. 
 
Questão 41 
Apresentação fetal é a relação entre o polo fetal e estreito superior da pelve materna. Em geral, até o sexto mês 
de gestação, a cabeça fetal é comumente encontrada no fundo uterino. Após essa idade gestacional, é comum a 
ocorrência de um movimento circular do feto sobre seu eixo, quando ele assume a apresentação cefálica. Qual o 
tipo de apresentação fetal que está associado à maior dificuldade e/ou à impossibilidade de nascimento por via 
vaginal? 
 

a) Cefálica defletida de 2º grau. 
b) Cefálica fletida em occipito-púbica. 
c) Cefálica fletida em occipito-sacra. 
d) Cefálica defletida de 3º grau. 
e) Cefálica defletida de 1º grau. 

 
Questão 42 
O pré-natal deve começar assim que a mulher descobre que está grávida. No Brasil, a partir desse momento, o 
Ministério da Saúde recomenda que sejam realizadas no mínimo seis consultas. De acordo com o Caderno de 
Atenção Básica nº 32 — Atenção ao Pré-Natal de Baixo Risco, o cálculo da data provável do parto deve ser 
realizado na consulta de pré-natal. Considerando-se que a data da última menstruação foi 27/01/2023, a data 
provável do parto será: 
 

a) 05/ 09/ 2023 
b) 04/ 10/ 2023 
c) 03/ 10/ 2023 
d) 03/ 11/ 2023 
e) 04/ 11/ 2023 

 
Questão 43 
O índice de Bishop parece ser a melhor forma de avaliar o colo uterino e predizer a probabilidade de a indução 
resultar em um parto vaginal. Primigesta de 38 semanas de gestação, asmática, apresenta diagnóstico de rotura 
prematura de membranas ovulares. Encontra-se assintomática e feto com cardiotocografia de padrão 
tranquilizador. Toque revela índice de Bishop de 3. Qual a melhor opção de conduta? 
 

a) Aguardar o início espontâneo do trabalho de parto por até 48 horas. 
b) Preparo cervical com sonda Foley. 
c) Indução do parto com misoprostol. 
d) Indução do parto com ocitocina. 
e) Associação de sonda Foley e ocitocina. 
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Questão 44 
O Ministério da Saúde (M.S.) recomenda o número mínimo de seis consultas para uma gestação a termo, com o 
início do pré-natal no primeiro trimestre e a realização de alguns procedimentos básicos, que incluem exames 
clínico-obstétricos e laboratoriais, entre outros. De acordo com a rotina de consultas de pré-natal recomendada 
pelo M.S, entre 32 e 36 semanas de gestação, as consultas devem ser marcadas e acompanhadas na Unidade 
Básica de Saúde com intervalo de: 
 

a) 7 dias entre as mesmas 
b) 10 dias entre as mesmas 
c) 14 dias entre as mesmas 
d) 15 dias entre as mesmas 
e) 30 dias entre as mesmas 

 
Questão 45 
As modificações e adaptações do organismo materno decorrentes da gravidez, são dois processos dinâmicos, 
inter-relacionados e interdependentes. Associe os sinais gravídicos com sua definição clínica. A seguir, assinale 
a alternativa que contém apenas associações corretas: 
 
 SINAIS: 
I. Sinal de Hegar 
II.  Sinal de Osiander  
III.  Sinal de nobile-budin 
IV.  Sinal de Kluge 
 
DEFINIÇÕES: 
A. Percepção do pulso vaginal nos fundos de saco.  
B. Percepção, pelo toque bimanual, do preenchimento do fundo de saco vaginal pelo útero gravídico. 
C. O útero assume consistência elástica e amolecida, sobretudo na região ístmica 
D. Representa a tonalidade violácea da mucosa vaginal, resultante da congestão. 

 
 
a) I-A; II-D; III-B; IV-C. 
b) I-C; II-A; III-D; IV-B. 
c) I-D; II-C; III-A; IV-B. 
d) I-C; II-B; III-D; IV- A. 
e) I-C; II-A; III-B; IV-D. 

 
Questão 46 
Segundo as Diretrizes Nacionais de Assistência ao parto Normal (2017), os profissionais de saúde devem refletir 
sobre como suas próprias crenças e valores influenciam a sua atitude em lidar com a dor do parto e garantir que 
os seus cuidados apoiem a escolha da mulher. Com relação aos cuidados do alívio da dor no trabalho de parto, 
assinale a assertiva correta abaixo: 
 

a) A estimulação elétrica transcutânea não deve ser utilizada em mulheres em trabalho de parto estabelecido. 
b) O Enfermeiro deve escolher técnicas de relaxamento no trabalho de parto a serem oferecidas à parturiente. 
c) A acupuntura pode ser oferecida às mulheres que desejarem usar essa técnica durante o trabalho de parto, 

realizado pelo profissional que estiver disponível no momento. 
d) Os métodos não farmacológicos de alívio da dor devem ser oferecidos à mulher após utilização de métodos 

farmacológicos. 
e) O óxido nitroso a 90% em veículo específico pode ser oferecido para alívio da dor no trabalho de parto, 

quando possível e disponível, mas informar às mulheres que elas podem apresentar náusea, tonteiras, 
vômitos e alteração da memória. 
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Questão 47 
Em 2000 é criado o Programa de Humanização do Pré-Natal e Nascimento (PHPN), através de um conjunto de 
Normas e Portarias com estrutura de incentivos financeiros específicos, objetivando garantir um número mínimo 
de consultas no período pré-natal e uma qualidade do atendimento no momento do parto, estimulando a 
organização da assistência, vinculando formalmente o pré-natal ao parto e puerpério ampliando o acesso das 
mulheres, garantindo a qualidade e consolidando a atenção obstétrica integral, associada à afirmação dos direitos 
da mulher incorporados como diretrizes institucionais. As recomendações do Programa de Humanização do Pré-
Natal e Nascimento (PHPN) quanto ao número mínimo de consultas pré-natais e máximo de dias após o parto 
para a realização da consulta puerperal são, respectivamente:  
 

a) 7 e 42  
b) 7 e 40  
c) 6 e 42 
d) 6 e 40  
e) 6 e 30  

 
Questão 48 
O Abortamento representa um grave problema de saúde pública, com maior incidência em países em 
desenvolvimento, sendo uma das principais causas de mortalidade materna no mundo, inclusive no Brasil. 
Segundo a Atenção Humanizada ao Abortamento (Norma Técnica, 2011), os abortamentos podem ser 
classificados em:  
 

a) Completo, Inevitável, Retido, Infectado, Provocado, Habitual e Eletivo previsto em lei.  
b) Ameaça de abortamento, Completo, Inevitável, Retido, Infectado, Habitual e Eletivo previsto em lei. 
c) Ameaça de abortamento, Completo, Inevitável, Provocado, Retido, Infectado e Habitual.  
d) Ameaça de abortamento, Completo, Retido, Infectado, Habitual e Eletivo previsto em lei.  
e) Ameaça de abortamento, Completo, Inevitável, Retido, Infectado e Eletivo previsto em lei.  

 
 
Questão 49 
Entre 10 a 15% das gestações apresentam Síndromes Hemorrágicas Gestacionais (SHG). Podem representar 
complicação gestacional ou agravos ginecológicos concomitantes com o período gravídico. Constitui-se uma das 
síndromes hemorrágicas da segunda metade da gestação:  
 

a) Gravidez Ectópica.  
b) Mola Hidatiforme Completa  
c) Abortamento.  
d) Descolamento Prematuro de Placenta. 
e) Mola Hidatiforme Parcial 

 
Questão 50 
Segundo os Critérios de Elegibilidade Clínica para Uso de Métodos Anticoncepcionais da Organização Mundial 
de Saúde (OMS), observamos 4 categorias (1, 2, 3, 4). Assinale a alternativa que corresponde ao critério de 
elegibilidade 2 na anticoncepção. 
 

a) O método não deve ser usado, pois apresenta risco inaceitável. 
b) O método pode ser usado apenas por um período curto.  
c) O método pode ser usado sem restrição. 
d) Os riscos comprovados e teóricos decorrentes do uso do método, em geral, superam os benefícios. 
e) O método pode ser usado com restrições. As vantagens superam os riscos. 
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