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- A prova de conhecimentos específicos será realizada presencialmente na UFMS e será 

avaliada em escala de 0,00 (zero) a 10,00 (dez).   

- A prova terá a duração de 03 horas (considerada a partir de seu início), com início previsto 

para 08h e término às 11h. 

- A prova escrita está composta por 20 (vinte) questões, com pontuações distribuídas da 

seguinte forma: 18 questões objetivas, cujas pontuações somarão 8,0 (oito) pontos, e 2 

questões discursivas cujas pontuações somarão 2,0 (dois) pontos.  

- No caso das questões discursivas serão considerados os seguintes critérios para sua 

avaliação: clareza e propriedade no uso da língua portuguesa padrão (20% do valor da 

questão), coerência no desenvolvimento das ideias relativas ao assunto questionado (40% do 

valor da questão) e capacidade de síntese, atualização e aprofundamento relativos ao tema 

(40% do valor da questão). 

- Seu gabarito será publicado em até 24 horas após a finalização de sua aplicação no site do 

Programa (https://ppgenfermagem.ufms.br/). 

 

Informe seu número de inscrição: _______________________________________ 

 

 

QUESTÕES 

1. De acordo com Barros (2022), durante a realização do exame físico, o enfermeiro sabe 

que a sequência das técnicas básicas é importante para não alterar achados fisiológicos. Assinale 

a alternativa abaixo que apresenta a técnica correta das técnicas básicas do exame físico 

abdominal. 

A. Percussão, palpação, inspeção e ausculta 

B. Inspeção, ausculta, percussão e palpação 

C. Inspeção, percussão, ausculta e palpação 

D. Ausculta, inspeção, palpação e percussão 

 

2. Conforme Barros (2022), a avaliação dos focos da ausculta cardíaca deve permitir a análise 

das bulhas cardíacas quanto à ritmicidade, fonese, quantidade e presença de sopros. 

Normalmente, são auscultadas duas bulhas (primeira e segunda). A primeira é mais audível 

com o diafragma do estetoscópio colocado sobre o ápice do coração. A segunda é mais audível 

com o diafragma do estetoscópio posicionado na base do coração. Assinale abaixo a alternativa 

que apresenta corretamente a relação das bulhas com o momento do ciclo cardíaco. 

A. A primeira bulha está ligada à abertura das valvas atrioventriculares.  

B. A primeira bulha marca o final da contração ventricular. 

C. A segunda bulha está relacionada ao fechamento das valvas semilunares. 

D. A segunda bulha marca o final da diástole.  

 

https://ppgenfermagem.ufms.br/


3. Durante um plantão noturno em uma unidade de clínica médica, uma enfermeira 

administra um medicamento intravenoso de alto risco a um paciente que apresenta nome 

semelhante ao de outro paciente internado no mesmo setor. A profissional utilizou apenas o 

nome verbalizado pelo paciente para identificação, realizou o preparo do medicamento junto 

com os de outros pacientes, foi interrompida por uma ligação telefônica durante a administração 

e registrou o procedimento somente no final do plantão. Posteriormente, identificou-se que a 

dose administrada estava acima da prescrita, em razão de erro de cálculo.  

Com base nos princípios de prevenção de erros com medicamentos descritos por Potter (2024), 

assinale a alternativa que melhor analisa o evento e indica as ações prioritárias em nível 

individual e institucional.  

A. O erro caracteriza falha exclusivamente individual, devendo ser tratado por meio de 

advertência formal à enfermeira, reforçando apenas o cumprimento dos sete certos da 

administração de medicamentos. 

B. O evento evidencia múltiplas violações de barreiras da segurança, incluindo identificação 

inadequada do paciente, preparo simultâneo de medicamentos, interrupções no processo de 

ausência de dupla checagem, exigindo notificação formal do erro, análise do contexto do 

trabalho e implementação de ações corretivas de forma sistêmica. 

C. O erro poderia ter sido evitado apenas com o uso de tecnologias de escaneamento de 

códigos de barras, sendo desnecessária a reflexão crítica sobre o processo de trabalho ou a 

capacitação da equipe.  

D. A principal falha foi a interrupção durante a administração do medicamento, sendo as 

demais condutas aceitáveis em contextos de alta demanda assistencial e escassez de 

profissionais. 

 

4. (Residência/UFRJ/adaptada) A estruturação da Rede de Atenção à Saúde (RAS) do SUS 

surge como uma estratégia para superar a fragmentação da atenção. Portanto, pode-se afirmar 

que essa estratégia tem como objetivo: 

A. Assegurar o acesso aos serviços especializados de alta complexidade, com a regulação 

global de CTI disponíveis, seja público ou privado. 

B. Estabelecer a integração dos hospitais de alta complexidade a Rede SUS, independente de 

suas características – Universitários, militares, filantrópicos ou mesmo privados. 

C. Ampliar a atuação do Estado no processo de pactuação de ações e serviços de saúde entre 

as regiões. 

D. Consolidar os princípios de Universalidade, Integralidade e Equidade, nas dimensões do 

Pacto pela Vida, Pacto em Defesa do SUS e Pacto de Gestão. 

 

5. (Questão ENARE 2023/adaptada) Considerando à Política Nacional de Atenção Básica, que 

estabelece a revisão de diretrizes para a organização da Atenção Básica, no âmbito do Sistema 

Único de Saúde (SUS). Brasília, avalie as afirmações: 

I. As equipes de atenção básica têm como foco de trabalho a programação e a implementação 

das atividades de atenção à saúde de acordo com as necessidades de saúde da população. 

II. O desenvolvimento do processo de trabalho é realizado por meio da disponibilização das 

agendas de consultas para cada área profissional e segue alguns critérios, como problemas de 

saúde, ciclos de vida, sexo e patologias. 

III. A participação no processo de territorialização e mapeamento da área de atuação da equipe, 

identificando grupos, famílias e indivíduos expostos a riscos e vulnerabilidades, é atribuição 

comum a todos os profissionais do grupo. 



IV. O enfermeiro deve realizar atenção à saúde, prioritariamente na unidade básica de saúde 

(UBS), aos indivíduos cadastrados, pois essa é uma de suas atribuições específicas. 

V.    As atribuições específicas do enfermeiro incluem realizar consulta de enfermagem, 

procedimentos e atividades em grupo, além de, conforme protocolos ou outras normativas 

técnicas, solicitar exames complementares, prescrever medicações e encaminhar, quando 

necessário, usuários a outros serviços. 

É correto apenas o que se afirma em: 

A. I, II e III. 

B. I, III e V. 

C. I, IV e V. 

D. II, III e IV.  

 

6. A educação em saúde é um componente importante, reconhecido como parte do processo de 

trabalho das equipes da Atenção Básica [...] A educação em saúde incorporou a discussão sobre 

a influência dos determinantes sociais da saúde, assim como os fundamentos da educação 

popular de Paulo Freire, e passou a propor soluções, por meio da problematização, para 

transformação da realidade [...] Disponível em: Fittipaldi ALM, O’Dwyer G, Henriques P. 

Educação em saúde na atenção primária: as abordagens e estratégias contempladas nas políticas 

públicas de saúde. Interface (Botucatu). 2021; 25: e200806 

  

Considerando o texto de apoio e a perspectiva histórica sobre educação em saúde analise as 

afirmativas 

I. No planejamento das ações de educação em saúde, devem ser considerados tanto os fatores 

intrínsecos aos sujeitos, como crenças, valores e saberes prévios, quanto os fatores extrínsecos, 

relacionados às condições sociais, culturais e ambientais em que vivem. 

II. A educação em saúde tem como finalidade promover a autonomia dos sujeitos para a tomada 

de decisões sobre aspectos que afetam suas vidas e sua saúde, priorizando metodologias 

dialógicas, participativas e problematizadoras, em oposição a práticas meramente transmissivas 

de conhecimento. 

III. As ações de educação em saúde podem ser desenvolvidas em diferentes espaços sociais e 

institucionais, como escolas, ambientes de trabalho e comércio, unidades de saúde e também 

em contextos hospitalares, incluindo o leito de internação. 

IV. Na perspectiva da educação popular em saúde, o conhecimento técnico-científico dos 

profissionais deve se sobrepor aos saberes populares, garantindo maior eficácia das ações 

educativas. 

É correto o que se afirma em: 

A. I, II e III, apenas. 

B. I e II, apenas. 

C. I, III e IV, apenas. 

D. II e IV, apenas. 

 

7. A Política Nacional de Educação Popular em Saúde no âmbito do Sistema Único de Saúde 

(PNEPS-SUS), instituída pela Portaria nº 2.761/2013, reafirma o compromisso do SUS com a 

equidade, a participação social e a redução das desigualdades, com ênfase em grupos 

historicamente excluídos. Considerando seus princípios, pilares e diretrizes, assinale a 

alternativa correta. 



A. A política estabelece que as ações de educação popular em saúde devem ser conduzidas 

prioritariamente por profissionais e gestores, de forma padronizada, a fim de garantir maior 

eficiência técnica. 

B. As diretrizes da PNEPS-SUS restringem as práticas educativas aos serviços de saúde, 

desconsiderando os contextos culturais e territoriais como espaços legítimos de produção 

do cuidado. 

C. A PNEPS-SUS orienta práticas educativas baseadas em relações horizontais, no diálogo e 

na problematização da realidade, valorizando a construção compartilhada do saber e a 

autonomia dos sujeitos na defesa de seus direitos em saúde. 

D. A educação popular em saúde, conforme a PNEPS-SUS, tem caráter assistencial e neutro, 

não se vinculando ao enfrentamento das desigualdades sociais nem ao fortalecimento da 

participação democrática. 

 

8. (ENADE 2023) Uma mulher com 56 anos de idade foi internada por apresentar doença 

pulmonar obstrutiva crônica (DPOC) descompensada por pneumonia em base direita, 

encontrando-se em tratamento com inalação, broncodilatador, corticoide e antibiótico. Durante 

a internação, seu acompanhante chamou a enfermeira, pois a paciente referiu dificuldade para 

respirar. A profissional realizou exame físico do sistema respiratório e cardíaco e verificou, na 

inspeção, uso da musculatura acessória, frequência respiratória de 32 irpm e ausência de 

simetria do pulmão direito; à percussão, observou: claro pulmonar; ausculta diminuída à direita, 

com roncos e sibilos. Foi realizada gasometria arterial, que apresentou os seguintes resultados: 

 

 
Considerando esse caso clínico hipotético e a análise do resultado da gasometria, a enfermeira 

deve: 

A. Identificar que ocorreu piora da pneumonia; instalar sensor de saturação de O2; trocar o 

antibiótico; chamar o médico para solicitar nova radiografia de tórax; e colocar uma máscara 

de venture a 50%. 

B. Identificar que a paciente está com alcalose respiratória devido a extravasamento de líquido 

no alvéolo e ao processo inflamatório causado pela pneumonia; elevar o decúbito; aproximar o 

carro de emergência; e instalar sensor de saturação de O2. 

C. Identificar que a paciente apresenta acidose respiratória, devido à dificuldade de trocas 

gasosas decorrentes da piora do processo inflamatório causado pela pneumonia; elevar o 

decúbito; aproximar o carro de emergência; e instalar sensor de saturação de O2. 

D. Identificar que a paciente apresenta ruptura pleural com entrada de ar no espaço pleural; 

elevar o decúbito; instalar sensor de saturação de O2; aproximar o carro de emergência; 

comunicar o médico; e preparar material para drenagem torácica. 



E. Identificar que a paciente apresenta ruptura das pleuras com entrada de sangue no espaço 

pleural; manter decúbito elevado; solicitar radiografia de tórax; e preparar material para que o 

médico realize a drenagem de tórax. 

 

9. (ENARE 2024/2025). Edevaldo, 72 anos, admitido na emergência com confusão mental 

aguda. Segundo relatos da família, ele começou a apresentar perda de atenção e um pensamento 

desorganizado há cerca de dois dias. Possui histórico de hipertensão e diabetes tipo 2.Durante 

a avaliação, o enfermeiro identificou alteração de consciência, mas o paciente ainda é 

despertado por estímulos mais fortes, tem movimentos espontâneos e abre os olhos. 

Considerando o caso apresentado, assinale a opção que indica a condição neurológica do 

paciente. 

A. Coma Glasgow 6. 

B. Coma superficial com Glasgow 7. 

C. Torpor, pois desperta com estímulo, movimenta-se e abre os olhos espontaneamente. 

D. Depressão, uma vez que o paciente apresenta alteração de consciência, mas consegue abrir 

os olhos. 

E. Coma profundo, uma vez que o paciente apresenta alteração de consciência e movimenta-

se quando estimulado. 

 

10. (ENARE 2024/2025) Um paciente de 71 anos, com histórico de câncer de pulmão e 

insuficiência respiratória crônica, foi internado na UTI devido a uma exacerbação da sua 

condição respiratória. Devido à dificuldade respiratória severa e a necessidade de suporte 

ventilatório prolongado, foi realizada uma traqueostomia. 

Assinale a opção que apresenta as vantagens da traqueostomia em relação ao tubo endotraqueal. 

A. Menor custo, não necessita de procedimento cirúrgico e é menos invasiva. 

B. Não necessita de procedimento cirúrgico, não necessita de aspiração, pois não obstruem. 

C. Maior conforto do paciente, melhor capacidade de se comunicar e a possibilidade de 

alimentação por via oral. 

D. Não obstruem, não necessitam de cuidados de enfermagem e de fisioterapia, além de 

proporcionar mais conforto ao paciente. 

E. Não tem risco de sangramento, não acumula secreção, e, por isso, não necessita de cuidados 

de enfermagem e de fisioterapia. 

 

11. A pesquisa quantitativa utiliza uma metodologia que permite uma abordagem focalizada e 

estruturada, utilizando-se de dados quantitativos, enquanto que a pesquisa qualitativa, por sua 

vez, estuda aspectos subjetivos de fenômenos sociais e do comportamento humano. Sobre a 

pesquisa quantitativa e a pesquisa qualitativa, assinale a alternativa correta. 

A. Não é possível combinar as duas abordagens em pesquisas de campo 

B. O método qualitativo tem pouca validade interna e muita validade externa 

C. O método quantitativo é mais adequado para estudos em saúde e enfermagem 

D. O método qualitativo não deve ser utilizado quando o objeto de estudo não é bem 

conhecido 

E. O método deve ser escolhido a partir da natureza do problema a ser estudado 

 

12. A Prática Baseada em Evidências (PBE) na Enfermagem fundamenta-se na integração de 

três elementos essenciais para a tomada de decisão clínica.  

Assinale a alternativa que os representa corretamente: 



A. Diagnóstico de Enfermagem, Intervenção e Avaliação. 

B. Melhor evidência científica, experiência clínica do enfermeiro e preferências do paciente. 

C. Busca por artigos, leitura de periódicos e discussão com a equipe. 

D. Resultados de pesquisa, fatores organizacionais e experiência do gestor. 

E. Implementação de protocolos, avaliação de processos e treinamento contínuo. 

 

13. (Questão ENARE 2024/2025) Segundo a Lei nº 8080/1990, assinale a opção que define, 

corretamente, vigilância sanitária. 

A. O conjunto de ações capaz de eliminar, diminuir ou prevenir riscos à saúde e de intervir 

nos problemas sanitários decorrentes do meio ambiente, da produção e circulação de bens 

e da prestação de serviços de interesse da saúde. 

B. O conjunto de ações que não abrangem as etapas e processos, da produção ao consumo. 

C. Apenas o controle da prestação de serviços que se relacionam diretamente com a saúde. 

D. As ações que proporcionam o conhecimento, a detecção ou a prevenção de qualquer 

mudança nos fatores determinantes e condicionantes de saúde individual ou coletiva. 

E. O conjunto de atividades que se destina à promoção e proteção da saúde dos trabalhadores. 

 

14. (Questão ENARE 2024/2025) A Vigilância Epidemiológica do município de Vila Rica 

recebeu de uma UPA uma notificação de suspeita de um surto de doença diarreica aguda 

(DDA), por meio da Ficha de Investigação de Surto – DTA, do SINAN. 

Na notificação, 23 pessoas que estiveram em uma festa junina no Centro de Convivência da 

cidade apresentaram diarreia, vômitos e cólicas abdominais. iniciadas há cerca de 18 horas. 

Foram coletadas a identificação e as características clínicas de cada pessoa atendida no serviço, 

e, de acordo com as pessoas atendidas, outros moradores da cidade, que estiveram na festa, 

relataram os mesmos sintomas, sem procurar o serviço de saúde. 

Assinale a opção que indica a função inicial da Vigilância Epidemiológica. 

A. Definir os casos suspeitos e sistematizar os dados de início de sintomas. 

B. Fazer a avaliação clínica dos sintomáticos e adotar medidas de atenção individuais. 

C. Fazer coletas de amostras ambientais que se façam necessárias. 

D. Averiguar as condições do ambiente comum onde se originaram os casos. 

E. Verificar registros de saúde dos sintomáticos. 

 

15. (Questão ENARE 2024/2025) Um estudo desenvolvido para determinar a prevalência e os 

fatores sociodemográficos associados à depressão mostrou que, em uma amostra representativa 

da população da cidade com mais de 18 anos de idade (1.041 participantes), os episódios 

depressivos apresentavam maior prevalência no sexo feminino, maior prevalência nos mais 

velhos e maior prevalência entre aqueles que não estavam trabalhando. As determinações do 

episódio depressivo e da ocupação foram feitas simultaneamente. 

Vorcaro et al, (2001). 

Nesse caso, estamos diante de um estudo: 

A. ecológico. 

B. caso-controle. 

C. seccional. 

D. coorte retrospectivo. 

E. coorte misto. 

 



16. (Questão ENARE 2024/2025) Um grupo de pesquisadores deseja desenvolver um estudo 

para determinar a incidência e os fatores relacionados à síndrome de burnout, em uma amostra 

representativa de trabalhadores de um hospital de referência em neoplasias. 

Nesse caso, o estudo deverá ser: 

A. ecológico; 

B. caso-controle; 

C. seccional; 

D. caso-clínico; 

E. de coorte. 

 

17. (ENARE 2024/2025) Relacione os princípios clássicos da bioética listados a seguir ao seu 

respectivo exemplo de violação. 

1. Autonomia 

2. Justiça 

3. Não-maleficência 

4. Beneficência 

( ) Um paciente é submetido a um procedimento cirúrgico invasivo sem ter sido previamente 

informado sobre os riscos, as alternativas e as possíveis consequências. 

( ) Uma equipe médica prescreve um medicamento cuja toxicidade já era conhecida e superior 

ao benefício terapêutico esperado para aquele caso. 

( ) Em um hospital público, pacientes com convênios privados são sistematicamente priorizados 

em detrimento daqueles atendidos via SUS. 

( ) Um médico decide manter um tratamento agressivo e doloroso a um paciente terminal, 

mesmo quando já se sabe que não há nenhum possível benefício. 

Assinale a opção que indica a relação correta, segundo a ordem apresentada. 

A. 1, 3, 2 e 4. 

B. 1, 4, 2 e 3. 

C. 4, 2, 3 e 1. 

D. 2, 4, 3 e 1. 

E. 4, 3, 2 e 1. 

  

18. (ENARE 2024/2025) Do ponto de vista legal, os registros de enfermagem somente têm 

validade se neles constarem a data e a assinatura do profissional, e se a redação for legível e 

sem rasuras. Problemas graves envolvendo os registros podem ter, como consequência, 

processos ético-disciplinares. Sobre os registros de Enfermagem, de acordo com a Resolução 

COFEN nº 754/2024 e o Código de Ética, assinale a afirmativa correta. 

A. A resolução veda o uso de prontuário totalmente digital pela Enfermagem. 

B. As anotações de Enfermagem não devem conter rasuras, mas o uso de corretores é 

permitido e recomendável. 

C. O uso de assinatura padronizada pela instituição, como login e senha individuais e 

intransferíveis, é admitido, quando o prontuário informatizado não cumprir as regras do 

prontuário eletrônico.  

D. As informações necessárias à continuidade da assistência e à segurança do paciente devem 

ser completas, fidedignas e obrigatoriamente escritas, sendo vedada a prestação de tais 

informações de forma verbal. 



E. As anotações de Enfermagem devem seguir, como diretriz, a precisão; a informação deve 

ser exata, com dados exclusivamente objetivos, claramente discriminados, não cabendo o 

registro de dados subjetivos. 

 

19. A Conformação da Saúde como Direito se tornou lema do Movimento Sanitário no período 

final da ditadura e de redemocratização do país. Considerando esse período histórico, discorra, 

em até 10 linhas, de forma articulada e objetiva, sobre os principais marcos que culminaram no 

reconhecimento da saúde como direito de todos e dever do Estado. 
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20. O estudo de Araújo et al (2026) teve como objetivo verificar a associação entre autocuidado 

e fadiga de pacientes internados por descompensação da insuficiência cardíaca durante a 

pandemia da COVID-19. Em sua primeira tabela, os autores apresentaram as características da 

amostra do estudo. Observe a referida tabela a seguir e realize a descrição dos resultados 

observados nas linhas após a apresentação da referência.   
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