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ORIENTAÇÕES GERAIS

● Só inicie a prova quando autorizado pelo fiscal de sala.
● A prova deverá ser feita com caneta esferográfica de tinta preta ou azul, fabricada em material

transparente.
● Não será permitido o uso de celulares, computadores portáteis ou de qualquer outro equipamento

eletrônico que armazene, receba ou transmita informações. Todos os aparelhos deverão estar
desligados.

● O candidato deverá permanecer no local de prova por, no mínimo, 30 minutos após o início da
mesma.

● As respostas serão realizadas no próprio caderno de prova. Marque apenas uma alternativa para
cada questão objetiva. Marcas rasuradas ou duplas poderão invalidar a resposta.

● O candidato não poderá levar o caderno de questões e nem folhas de rascunhos.
● O candidato deve preencher em cada página seu nome, o número do documento de

identificação e a sua assinatura, nos locais apropriados.
● Serão fornecidas folhas para os rascunhos, as quais deverão ser devolvidas na íntegra, após o término

da prova, estes não serão alvo de correções.
● Não será permitido o empréstimo de qualquer espécie de material entre os(as) candidatos(as) durante

a realização das provas.
● Não será permitida qualquer forma de comunicação entre os(as) candidatos(as) durante a realização

das provas.
● O consumo de alimentos e bebidas durante a prova é permitido, desde que não causem ruído ou

desconforto aos demais candidatos.
● Caso o candidato necessite se ausentar da sala por algum motivo, deve solicitar a presença de um

fiscal e será acompanhado até o local apropriado.
● Qualquer tentativa de fraude, comunicação com outros candidatos, ou descumprimento das regras

resultará na desclassificação imediata do concurso.
● O tempo total de prova é de 4 horas. Quando faltarem 30 minutos para o término, será anunciada a

proximidade do fim do tempo.
● A prova tem o valor total de 10,00 (dez) pontos, dividida em três questões objetivas e três questões

discursivas.
● Após o encerramento da prova o gabarito oficial, assim como o caderno de provas, será publicado no

site do Programa.

Vitória- ES, 12 de setembro de 2024.
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QUESTÕES OBJETIVAS

QUESTÃO 01 Sobre o processo de enfermagem objeto da Resolução Cofen nº 736 de 17 de
janeiro de 2024 é CORRETO afirmar: (Valor: 1,0 ponto)

a) o processo de enfermagem deve ser realizado, de modo ocasional e sistemático, em todo
contexto social, em que ocorre o cuidado de enfermagem;

b) os diagnósticos, os resultados e os indicadores, as intervenções e ações/atividades de
enfermagem podem ser apoiadas nos sistemas de linguagem padronizada de enfermagem, em
protocolos institucionais, e com os melhores níveis de evidências científicas;

c) a consulta de enfermagem deve ser organizada e registrada conforme as etapas da
sistematização da assistência de enfermagem;

d) o processo de enfermagem organiza-se em cinco etapas inter-relacionadas, interdependentes,
recorrentes e cíclicas: coleta de dados ou histórico de enfermagem, diagnóstico, planejamento,
implementação e avaliação;

e) a documentação do processo de enfermagem deve ser realizada pelos membros da equipe de
saúde formalmente no prontuário do paciente, físico ou eletrônico, cabendo, de forma privativa,
ao enfermeiro a anotação de enfermagem.

JUSTIFICATIVA:

Gabarito letra B 

A alternativa “a” está incorreta, pois o processo de enfermagem, deve ser realizado, de modo
deliberado e sistemático, em todo contexto socioambiental, em que ocorre o cuidado de
enfermagem.

 A alternativa “c” está incorreta, pois a consulta de enfermagem deve ser organizada e registrada
conforme as etapas do processo de enfermagem.

 A alternativa “d” está incorreta pois apresenta as etapas do processo de enfermagem descritas
na Resolução Cofen nº 358/2009 revogada pela Resolução Cofen nº 736/2024.

 A alternativa “e” está incorreta pois a documentação do processo de enfermagem deve ser
realizada pelos membros da equipe formalmente no prontuário do paciente, físico ou eletrônico,
cabendo ao enfermeiro o registro de todas as suas etapas, e aos membros da equipe de
enfermagem a anotação de enfermagem, a checagem da prescrição e a documentação de outros
registros próprios da enfermagem.

Assinatura:_________________________________________________________________
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QUESTÃO 02 Com base no artigo "Além da classificação do paciente: a face 'oculta' da carga de
trabalho da enfermagem," publicado na Revista da Escola de Enfermagem da USP em 2022,
assinale a alternativa CORRETA sobre as limitações dos Sistemas de Classificação de Pacientes
(SCP) na mensuração da carga de trabalho de enfermagem e para o dimensionamento de
pessoas de enfermagem.  (Valor: 1,0 ponto)

a) Os SCP são instrumentos administrativas ideais, pois conseguem medir com precisão toda a
carga de trabalho da enfermagem, incluindo atividades ocultas, como supervisão de pessoal,
controle de materiais e apoio multiprofissional. 

b) Apesar de serem instrumentos fundamentais, os SCP não conseguem captar a totalidade da
carga de trabalho da enfermagem, sendo pouco sensíveis a atividades como comunicação entre
profissionais e desenvolvimento de pessoal. 

c) A implementação de SCP é restrita a unidades de terapia intensiva, onde são os instrumentos
mais adequados para medir a carga de trabalho de enfermagem, sendo esta uma atribuição
privativa do enfermeiro, que a deve utilizar todo o plantão. 

d) O SCP de Fugulin é o sistema validado para uso em todas as áreas de cuidado de
enfermagem, proporcionando a medição completa da carga de trabalho da enfermagem, o que
subsidia o enfermeiro no dimensionamento da equipe de enfermagem.  

e) Os SCP são ferramentas exclusivamente voltadas para a mensuração de procedimentos
técnicos, não sendo aplicáveis em áreas que exigem cuidados holísticos e interdisciplinares.

JUSTIFICATIVA:

Gabarito letra B 

A alternativa "Apesar de serem instrumentos fundamentais, os SCP não conseguem captar a
totalidade da carga de trabalho da enfermagem, sendo insensíveis a atividades como
comunicação entre profissionais e desenvolvimento de pessoal" esta relacionada ao trecho do
artigo que discute as limitações dos Sistemas de Classificação de Pacientes (SCP) em abranger 
a complexidade da carga de trabalho da equipe de enfermagem, mencionando que essas
ferramentas não são sensíveis a todas as atividades envolvidas na prática da enfermagem,
discutida na página 4 do artigo.  

Assinatura:_________________________________________________________________
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QUESTÃO 03 No artigo "Tradução do Conhecimento e os Desafios Contemporâneos na Área da
Saúde: uma Revisão de Escopo", publicado em 2019 na revista Saúde em Debate, a metodologia
adotada foi a de revisão de escopo, conforme indicado no título e detalhado na seção de
Metodologia. De acordo com as análises dos estudos revisados, o desafio relacionado à tradução
do conhecimento resulta de dois principais fatores: de um lado, a falta de coesão entre a
comunidade científica e os tomadores de decisão em saúde; de outro, a dificuldade dos
profissionais em traduzir e aplicar novos conhecimentos, além da carência de apoio e incentivos
por parte das instituições de saúde. A revisão de escopo é amplamente utilizada em pesquisas de
mestrado, auxiliando tanto na delimitação do constructo teórico quanto na construção do
conteúdo. (Valor: 1,0 ponto)

Com base na metodologia da revisão de escopo, qual das alternativas abaixo descreve
corretamente as características dessa técnica em comparação com outros tipos de revisão?

a) A revisão de escopo é semelhante à revisão sistemática, pois seu objetivo principal é avaliar a
qualidade das evidências disponíveis e fornecer uma análise crítica e detalhada dos estudos
selecionados.
b) Ao contrário da revisão tradicional da literatura, a revisão de escopo utiliza um procedimento
mais sistemático e visa tanto avaliar criticamente os estudos quanto sumarizar evidências de
diferentes investigações.
c) O objetivo da revisão de escopo é mapear, de maneira rigorosa e transparente, o estado da
arte em uma área temática, sem avaliar criticamente os estudos ou sumarizar evidências, como
ocorre em uma revisão sistemática.
d) A revisão de escopo busca sintetizar os resultados de estudos a respeito de um assunto,
comparando as metodologias utilizadas para validar as evidências e identificar inconsistências
nos resultados.

e) Embora a revisão de escopo utilize um arcabouço metodológico sistemático, sua finalidade é
mais limitada, focando-se apenas na descrição quantitativa das evidências sem considerar
implicações para política ou prática.

JUSTIFICATIVA:

 Gabarito letra C

"O objetivo de uma análise de escopo é mapear, por meio de um método rigoroso e transparente,
o estado da arte em uma área temática, pretendendo fornecer uma visão descritiva dos estudos
revisados, sem avaliá-los criticamente ou sumarizar evidências de diferentes investigações, como
ocorre em uma revisão sistemática [...]"(Ferraz, Pereira, Pereira; 2019, páginas 201-202).
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QUESTÕES DISCURSIVAS

QUESTÃO 04

Tendo como base a discussão trazida pelo artigo "The impact of evidence-based nursing
leadership in healthcare settings: a mixed methods systematic review", no qual aborda a
importância do uso de evidências na tomada de decisões dos enfermeiros, apresentando como
objetivo compreender de qual modo as lideranças em enfermagem utilizam evidências para
resolver problemas de liderança e quais são os efeitos percebidos e mensurados dessa prática.
Neste sentido, baseado no artigo, responda:  

a) Quais são os principais problemas de liderança que os líderes de enfermagem tentam resolver
utilizando uma abordagem baseada em evidências? Cite e explique pelo menos um desses
problemas. (Valor: 1,5 pontos)

b) De que maneira a utilização de práticas baseadas em evidências impacta os resultados
organizacionais, segundo os achados do artigo? Cite dois exemplos de efeitos percebidos ou
mensurados no contexto organizacional. (Valor: 1,5 pontos)

Respostas esperadas: 

a) Os principais problemas de liderança que os líderes de enfermagem tentam resolver utilizando
uma abordagem baseada em evidências incluem a implementação de conhecimento na
prática e a qualidade do cuidado clínico.  

A implementação de conhecimento na prática está relacionada a como apoiar os enfermeiros na
adoção de práticas baseadas em evidências e garantir que as recomendações de diretrizes sejam
seguidas.  

A qualidade do cuidado clínico foca em resolver questões como a prevenção de infecções e a
melhoria dos cuidados em pacientes submetidos a tratamentos críticos, como a quimioterapia de
alta dose​. (Página: 7) 

b) O uso de evidências impacta os resultados organizacionais ao melhorar a eficiência do uso
de recursos e aumentar o comprometimento da equipe.  

O uso mais apropriado dos recursos foi relatado, e o tempo de trabalho foi utilizado de forma
mais eficiente, promovendo um ambiente de trabalho mais estruturado e gerenciável.  

Aumento na colaboração e no suporte entre os enfermeiros, demonstrando como a liderança
baseada em evidências pode fortalecer o trabalho em equipe e a adesão às novas práticas.
(página 10).  
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QUESTÃO 05

Com base no artigo "Como traduzir o conhecimento científico à prática? Conceitos, modelos e
aplicação" de Vieira, Gastaldo e Harrison, responda a seguinte pergunta: 

Pergunta: 
Explique o conceito de Tradução e Intercâmbio do Conhecimento (TIC) e discuta como ele pode
ser aplicado para melhorar a qualidade dos cuidados de saúde, segundo o modelo "Ciclo do
Conhecimento à Ação". Utilize exemplos do sistema de saúde brasileiro apresentados no
artigo.  (Valor: 2,0 pontos)

Resposta esperada: 

 O conceito de TIC refere-se ao processo de tradução do conhecimento científico para a prática
de saúde, permitindo que usuários e profissionais compreendam e utilizem esse conhecimento
para melhorar os cuidados. Ele envolve a adaptação do conhecimento científico ao contexto local,
englobando a criação de estratégias para superar barreiras e promover facilitadores. 

O modelo "Ciclo do Conhecimento à Ação" divide-se em duas partes: a Criação do Conhecimento
e o Ciclo de Ação. A Criação do Conhecimento envolve a averiguação e síntese do conhecimento
disponível, enquanto o Ciclo de Ação guia a aplicação desse conhecimento na prática clínica,
considerando a adaptação ao contexto local e avaliação contínua dos impactos. 

Um exemplo brasileiro do uso desse modelo é o projeto desenvolvido em Pelotas, RS, que
aplicou o conhecimento científico sobre manejo da dor em recém-nascidos durante imunizações,
adaptando as intervenções ao contexto das Unidades Básicas de Saúde (UBS), envolvendo
profissionais de saúde e gestores locais no processo de implementação. 
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QUESTÃO 06

A simulação clínica é uma das estratégias de ensino que vem despertando interesse de
educadores em enfermagem que promovem o aprendizado por meio da experiência vivenciada
em cenários clínicos e de reflexões mobilizadas em sessões de debriefing. As boas práticas em
simulação clínica reúnem evidências científicas em diretrizes para auxiliar educadores no alcance
de melhores resultados de aprendizagem em estudantes de enfermagem.

Nesse sentido, foram lançadas um conjunto de diretrizes de melhores práticas para apoiar o
ensino por simulação clínica de qualidade na enfermagem. Entre elas, as melhores práticas para
o delineamento, para os objetivos e resultados de aprendizagem, métodos de facilitação, para
realizar o debriefing, avaliar o participante, garantir a integridade profissional, desenvolver a
simulação clínica com diferentes profissões e por fim, diretrizes para operacionalizar a
infraestrutura. De acordo com Critérios de boas práticas para o delineamento da Simulação
Clínica, descrito pela International Nursing Association Clinical Simulation & Learning
(INACSL) (2021), citado no artigo intitulado Implementação de boas práticas em simulação
clínica no ensino em enfermagem (2022), cite 08 (oito) dos 11 (onze) critérios de boas práticas
para o delineamento da Simulação Clínica. (Valor: 2,0 pontos

Resposta esperada: 

Nunes JG, Freitas P, Bergamasco EC, Cruz DA. Implementação de boas práticas em
simulação clínica no ensino em enfermagem. Acta Paul Enferm. 2022;35:eAPE00347.

1. As simulações devem ser projetadas em consulta com especialistas em conteúdo e
simuladores com conhecimento das melhores práticas em educação, pedagogia e prática
de simulação.

2. . Realizar a avaliação das necessidades para providenciar evidências fundamentais para o
delineamento das simulação;

3. Construir objetivos mensuráveis;
4. Estruturar a simulação para alinhar a modalidade com os objetivos de aprendizagem;
5. Construir o cenário ou o caso para fornecer o contexto da simulação;
6. Utilizar vários tipos de fidelidade para criar a percepção requerida de realismo;
7. Planejar uma abordagem facilitadora centrada no participante e direcionada aos objetivos,

conhecimento ou nível de experiência do participante e resultados esperados;
8. Planejar um prebriefing que inclua a apresentação dos materiais e o briefing para guiar o

participante para uma experiência de sucesso;
9. Planejar o debriefing e/ou sessão de feedback guiados por um exercício de reflexão;
10.Desenvolver uma avaliação dos participantes e da simulação;
11. Realizar um teste piloto antes de implementar a simulação com o participante final.
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