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01. O método epidemiológico é, em linhas gerais, o próprio método científico aplicado aos problemas de saúde das 

populações humanas. Leia os itens abaixo sobre os usos e objetivos da epidemiologia: 

 

I.  Descrever o espectro clínico das doenças e sua história natural. 
II.  Testar a eficácia e a efetividade e o impacto de estratégias de intervenção. 

III.  Entender a causação dos agravos à saúde. 

IV.  Definir modos de transmissão de doenças. 

V.  Identificar e explicar os padrões de distribuição espacial das doenças. 

 

Está CORRETO o que se afirma em 

 

A) I, II, III, IV e V.  

B) I, III e IV, apenas. 

C) II, IV e V, apenas. 

D) I e II, apenas. 

E) II e III, apenas. 

 

02. Sobre as raízes históricas da Epidemiologia, leia os itens a seguir: 

 

I.  A Clínica Médica 
II.  A Estatística 

III.  A Medicina Social 

IV.  A Geografia 

V.  A Sociologia 

 

Assinale a alternativa cujos itens pertencem à constituição da epidemiologia. 

 

A) Todos os itens estão corretos. 

B) O item I está incorreto.  

C) O item II está incorreto. 
D) Os itens I e II estão incorretos. 

E) Os itens I, II e III estão corretos. 

 

03. A situação da classe trabalhadora na Inglaterra, livro escrito por Friedrich Engels em 1845, é considerado um 

marco da epidemiologia social. Contemporâneo de Engels, John Snow é considerado o pai da epidemiologia pelos 

seus estudos sobre epidemia na Inglaterra. Bem antes deles, Hipócrates escreveu um texto reconhecido pelos 

epidemiologistas como um marco inicial da epidemiologia. Qual é o nome do texto? 

 

A) Sobre a epilepsia 

B) A propagação da raiva  

C) Ares, Águas e Lugares 
D) Sobre a constituição epidêmica 

E) A aritmética médica 

 

A seguir, estão descritos alguns dados demográficos e epidemiológicos sobre a população do Distrito Sanitário A para o 

ano de 2012. Utilizando esses dados, responda às questões de número 04, 05 e 06. 

 

População Total (hab.) 18.000 

Nº Nascidos Vivos 180 

Número de óbitos totais 90 

Número de óbitos < 1 ano 3 

Número de óbitos na população de 50 anos e mais de idade 63 

Número de portadores de HIV/Aids 72 

Número de portadores de Hipertensão Arterial (maiores de 20 anos) 1.800 

Número de óbitos maternos  1 

População de mulheres em idade fértil 7.000 

 

04. Qual é o valor do Índice de Swaroop e Uemura? 

 

A) 70,0% B) 5,0 por 1000 C) 10,0% D) 30,0% E) 3,3% 
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05. Qual é o valor do Coeficiente de Mortalidade Infantil? 

 

A) 16,7 por mil B) 3,3% C) 0,17 por mil D) 1,7 por mil E) 167,7 por mil 

 

06. Qual é o valor da Razão de Mortalidade Materna? 

 

A) 14,3 por 100 mil 

B) 1.111,1 por 100 mil  D) 5,5 por 100 mil 

C) 555,6 por 100 mil E) 435,0 por 100 mil 
 

07. Qual dos estudos epidemiológicos descritos a seguir NÃO é considerado um estudo analítico? 

 

A) Estudo de correlação ecológica 

B) Estudo seccional  D) Estudo de intervenção 

C) Estudo de coorte  E) Estudo de caso-controle 

 

08. Qual dos desenhos epidemiológicos descritos abaixo é apropriado para a descrição da situação de saúde de uma 

população? 

 

A) Estudo de correlação ecológica 

B) Estudo seccional  D) Estudo de intervenção 
C) Estudo de coorte E) Estudo e caso-controle 

 

Para responder às questões 09 e 10, observe a ilustração abaixo para um estudo de coorte. 

 

 Efeito  

Doença Não-Doença  

 

Exposição 

Exposto a b a+b 

Não-exposto c d c+d 

  a+c b+d N 

 

09. Como seria calculado o risco relativo? 

 

A) (a÷a+b)/(d÷c+d)  

B) a×d/b×d 

C) a/d 

D) (a÷a+b)-(d÷c+d) 

E) (a÷a+b)/(c÷c+d) 
 

10. A incidência da doença na população de estudo seria fornecida pela seguinte fórmula: 

 

A) a+c/N  

B) a/a+b 

C) a=b/N 

D) (a+c)/(a+b) 

E) (a+c)-(b+d)/N 

 

11. Em qual dos estudos epidemiológicos listados a seguir, o viés de seleção é mais comumente possível de ocorrer? 

 
A) Coorte concorrente 

B) Caso-controle  

C) Corte transversal 

D) Correlação Ecológica 

E) Estudo de intervenção 

 

12. Trata-se de uma doença de transmissão hídrica e de pessoa a pessoa, respectivamente: 

 

A) Cólera e Dengue 

B) Dengue e Poliomielite  

C) Poliomielite e Sarampo 

D) Esquistosomose e Cólera 
E) Hepatite B e Hepatite A 
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13. Um motoboy sofreu um acidente. O uso do capacete o protegeu de um traumatismo crânio-encefálico, mas ele teve 

uma fratura exposta na fíbula, tendo sido necessário o implante de uma haste de titânio. De acordo com o modelo da 

História Natural das Doenças, o uso do capacete e a implantação da haste são medidas, respectivamente, de 

 

A) Promoção da Saúde e Reabilitação. D) Prevenção Primária e Prevenção Terciária. 

B) Proteção Específica e Limitação da Incapacidade.  E) Prevenção Secundária e Prevenção Terciária. 

C) Proteção Específica e Reabilitação. 

 

14. A epidemiologia trata da distribuição das doenças relacionadas ao tempo. Sobre essa categoria, assinale a 

alternativa INCORRETA. 

 

A) Variações sazonais são observadas na mesma estação do ano. 

B) As epidemias não são variações relacionadas ao tempo. 

C) As séries históricas são estudos sobre variações relativas ao tempo. 

D) A ocorrência do sarampo é um exemplo clássico de variação cíclica. 

E) A leptospirose pode ser considerada uma doença sazonal.  

 

15. Doenças quarentenáveis são aquelas, que podem levar à restrição de atividades aos comunicantes durante o período 

máximo de 

 

A) transmissibilidade. B) incubação. C) patogenicidade. D) infectividade. E) virulência.  

 

16. A capacidade de um agente infeccioso causar doença em um hospedeiro susceptível é determinada pela 

 

A) virulência. D) antigenicidade. 

B) infectividade. E) transmissibilidade. 

C) patogenicidade. 

 

17. As doenças e agravos não transmissíveis (DANT) representam uma parcela importante no perfil epidemiológico 

atual. As doenças crônicas não transmissíveis são caracterizadas por 

 

I.  Interação de fatores etiológicos conhecidos e não conhecidos. 
II.  Causa necessária desconhecida. 

III.  Curso clínico em geral lento, prolongado e permanente. 

IV.  Especificidade de causa desconhecida. 

V.  Manifestações clínicas com períodos de remissão e exacerbação. 

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Todos os itens estão corretos. D) Apenas os itens III e V estão corretos.  

B) Apenas os itens II e III estão corretos.  E) Apenas os itens I, III e IV estão corretos. 

C) Apenas os itens III, IV e V estão corretos. 
 

18. Sobre a transição demográfica e epidemiológica, leia as sentenças abaixo: 

 

I.  A existência de algumas doenças infecciosas, como Dengue, Aids, Tuberculose e Malária, não permite estabelecer 

a transição epidemiológica brasileira como fora preconizada por Omran. 
II.   Conceitua-se transição demográfica (TD) como a passagem de um contexto populacional em que prevalecem altos 

coeficientes de mortalidade e de natalidade para outro onde esses indicadores alcançam valores reduzidos. 

III.  A fase 1 da TD caracteriza-se por coeficientes de natalidade e mortalidade muito altos, gerando um crescimento 

populacional lento. 

IV.  Na fase 2 da TD, o coeficiente de mortalidade se reduz de forma importante, mas o de natalidade continua 

elevado, gerando um desequilíbrio traduzido pelo grande aumento da população. 

V.   A fase 4 da TD é representada pela aproximação dos níveis de fecundidade com os de reposição populacional, 

gerando aumento da expectativa de vida ao nascer. 

 

Assinale a alternativa que declara uma VERDADE. 

 

A) Apenas a afirmativa V está incorreta. 

B) Apenas a afirmativa I está incorreta.  D) A afirmativa V está incorreta. 

C) As afirmativas II, III e IV estão corretas. E) As afirmativas I e V estão incorretas. 
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19. O papilomavírus humano (HPV) está associado predominantemente ao desenvolvimento do tipo de câncer 
 

A) de boca. B) de estômago. C) de próstata. D) de mama. E) de colo de útero. 
 

20. A notificação compulsória de doenças tem sido a principal fonte da vigilância epidemiológica. Os parâmetros para a 

inclusão de doenças e agravos na lista de notificação compulsória obedecem aos seguintes critérios, EXCETO 

 

A) Magnitude. 

B) Potencial de disseminação.  D) Compromissos internacionais. 

C) Vulnerabilidade. E) Patogenicidade.  

 

21. A definição de caso é de suma importância para a Vigilância Epidemiológica. Sobre essa matéria, leia as afirmativas 

abaixo: 
 

I.  A definição de caso suspeito só se aplica a doenças contagiosas. 
II.  A sensibilidade do caso suspeito é maior que a do caso confirmado. 

III.  A especificidade para os casos suspeitos e confirmados é a mesma. 

IV.  Não é possível a definição de caso confirmado, apenas com informações epidemiológicas e clínicas. 

V.  É dever de todo cidadão notificar a ocorrência de qualquer caso suspeito de doença que compõe a relação de 

notificação compulsória. 

 

Assinale a alternativa que declara uma VERDADE. 

 

A) Todas estão corretas. 

B) As afirmativas II e V estão corretas.  

C) Nenhuma afirmativa está correta. 

D) As afirmativas I e II estão incorretas. 

E) A afirmativa V está incorreta. 

 

22. Sobre o Sistema de Informação de Nascidos Vivos (SINASC), implantado em 1990, leia as afirmativas abaixo: 
 

I.   No caso de gravidez múltipla, deve ser preenchida uma declaração para cada criança nascida viva. 
II.  As declarações de nascidos vivos (DN) são emitidas em três vias. 

III.   No caso de partos domiciliares sem assistência médica, a DN será preenchida no Cartório de Registro Civil. 

IV.  Na DN, não constam informações sobre a assistência ao pré-natal. 

V.  Os valores do Índice de Apgar não constam na DN. 

 

Assinale a alternativa que declara uma VERDADE. 

 

A) Todas as afirmativas estão corretas. 

B) Apenas a afirmativa V está incorreta.  

C) Apenas afirmativas I, II e III estão corretas. 

D) Apenas a afirmativa IV está incorreta. 
E) As afirmativas I e V estão incorretas. 

 

23. Apenas com informação do Sistema de informação sobre Mortalidade e do Sistema de Informação de Nascidos 

Vivos, é possível calcular os seguintes indicadores, EXCETO 

 

A) Curva de Nélson Moraes. 

B) Razão de Mortalidade Materna.  

C) Coeficiente de Mortalidade Infantil. 

D) Índice de Swaroop e Uemura. 

E) Coeficiente de Mortalidade Geral. 

 

24. Embora utilizados pela Vigilância Epidemiológica, dois dos sistemas de informação abaixo listados foram 

concebidos com finalidades administrativas e de pagamentos. São eles: 

 

A) SINASC e SIM. 

B) SIH/SUS e SIA/SUS.  

C) SIAB e SIA/SUS. 

D) SI/CTA e SINAN. 

E) SISVAN e SIH/SUS. 
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25. Abaixo estão as informações de dois estados brasileiros referentes ao ano de 1998. 
 

Estado Taxa de pobreza Taxa de Mortalidade Infantil Risco Relativo P 

A 60,9% 44,9 2,6 0,006 

B 12,3% 17,3 1,0  

 

Pode-se afirmar a partir das informações, EXCETO, que 

 

A) a taxa de pobreza é cerca de cinco vezes maior em A que em B. 

B) a diferença observada entre os riscos não foi estatisticamente significante. 

C) quem nasce no estado A tem 160% a mais de probabilidade de morrer antes de completar um ano de idade, quando 
comparado ao outro estado. 

D) o risco de morrer no estado A está associado à taxa de pobreza. 

E) quem nasce no estado A tem 2,6 vezes mais probabilidade de morrer antes de completar um ano de idade, quando 

comparado ao estado B. 

 

26. Sobre hábitos de vida relacionados à saúde dos brasileiros, leia as afirmativas abaixo: 

 

I.  A prática de atividade física é baixa no país. 
II.  O tabagismo está diminuindo. 

III.  Cerca de um quinto dos brasileiros com 15 anos ou mais de idade afirmam vivenciar episódio de ingestão 

excessiva de álcool. 

IV.  O sobrepeso e a obesidade mostram tendências crescentes. 

V.  A qualidade da dieta da população está melhorando.  

 

Assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) Todas estão corretas. 

B) Existem, apenas, quatro afirmativas corretas.  

C) Existem, apenas, três afirmativas corretas. 

D) Existem, apenas, duas afirmativas corretas. 

E) Existe, apenas, uma afirmativa correta. 

 

27. Sobre o nascimento dos brasileiros atualmente, assinale a alternativa INCORRETA. 

 

A) O baixo peso ao nascer tem sido observado mais frequentemente nas regiões sul e sudeste. 

B) Ocorrem mais partos por cesárea nos serviços privados de saúde, quando comparados aos públicos. 

C) Os partos de mães adolescentes ocorrem mais frequentemente, nos estabelecimentos públicos. 

D) Observa-se uma tendência decrescente do número de nascidos vivos. 

E) Mais da metade dos nascimentos que ocorrem fora do domicílio de residência da mãe acontecem em municípios com menos 

de 100 mil habitantes.  

 

28. A Mortalidade Materna (MM) é um bom indicador para avaliar as condições de vida de uma população. Sobre a 

Mortalidade Materna (MM), assinale a alternativa INCORRETA. 
 

A) A redução da MM é um dos Desafios do Milênio proposto pela OMS. 

B) A Razão de Mortalidade Materna (RMM) mostra a frequência de mortes durante a gestação ou até 12 meses após o término 

da gestação. 

C) Para o cálculo da RMM, utiliza-se no numerador o número de óbitos maternos por causas obstétricas diretas e indiretas. 

D) A RMM no Brasil tem mostrado tendências decrescentes nas duas últimas décadas. 

E) A hipertensão e a hemorragia são, atualmente, as principais causas de MM no Brasil. 

 

29. As mensurações de óbitos em menores de um ano de idade são utilizadas como indicadores de qualidade de vida e 

de saúde de uma população.  

 Sobre esse evento/indicador, assinale a alternativa INCORRETA. 
 

A) O componente neonatal precoce considera óbitos ocorridos com menos de sete dias. 

B) As taxas de Mortalidade Infantil (MI) vêm apresentando, na última década,  um padrão de redução consistente  e importante 

em todas as regiões do Brasil. 

C) Atualmente, os óbitos em menores de um ano ocorrem, sobretudo, no componente pós-neonatal. 

D) Mais da metade dos óbitos em menores de um ano ocorre em serviços públicos de saúde. 

E) As malformações congênitas e a prematuridade figuram entre as primeiras causas de óbitos.  
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30. A distribuição de óbitos por faixa etária representa uma importante informação para o planejamento de ações de 

saúde. Atualmente, sobre essa matéria, assinale a alternativa INCORRETA. 

 

A) A primeira causa de óbitos em adolescentes masculinos no Brasil está representada pelos homicídios. 

B) Para as meninas adolescentes, a primeira causa de óbito no Brasil se deve aos acidentes de transportes terrestres. 

C) Para os idosos, as doenças cerebrovasculares representam a primeira causa para ambos os sexos. 

D) As doenças isquêmicas do coração são a segunda causa de óbitos entre os idosos para ambos os sexos. 

E) Tem-se observado redução da mortalidade para o Brasil em todas as faixas etárias, desde a última década. 

 

31. Análises realizadas nas últimas décadas (1980-2007) mostram que a realidade sociossanitária brasileira evolui de 

forma não homogênea, obtendo-se sucessos e fracassos no controle de algumas doenças e agravos à saúde.  

 Sobre isso, assinale a alternativa INCORRETA. 

 

A) As doenças controladas por imunizantes, via de regra, representaram um total sucesso. 

B) O programa nacional de controle da doença de Chagas representa um dos maiores sucessos do sistema de saúde pública do 

Brasil. 

C) O controle da tuberculose é considerado um sucesso parcial. 

D) Mesmo sendo ainda um problema de saúde pública, o controle da malária é considerado um sucesso total.  

E) O controle da dengue representa um dos fracassos do nosso sistema de saúde. 

 

32. Em 1988, foi promulgada a atual constituição do Brasil, que optou por um sistema de saúde 
 

A) tipo Seguridade Social. 

B) tipo Seguro Social.  

C) baseado na Assistência. 

D) misto de Seguridade e Seguro Social. 

E) baseado na Assistência e Seguro Social. 

 

33. De acordo com a Constituição Federal de 1988, 
 

I.  Saúde é um direito de todos e dever do estado. 
II.  A participação da comunidade está garantida. 

III.  As instituições privadas poderão participar de forma complementar do SUS.  

IV.  Garante-se a descentralização com direção única em cada esfera de governo. 

V.  Compete ao SUS ordenar a formação de recursos humanos na área da saúde. 

 

Assinale a alternativa que declara uma VERDADE. 

 

A) Todas estão corretas. 

B) Apenas II está incorreta.  
C) Apenas I, III e IV estão corretas. 

D) Apenas V está incorreta. 

E) II e V estão incorretas. 

 

34. Sobre Saúde Coletiva, assinale a alternativa INCORRETA. 

 

A) É uma ciência básica da Saúde Pública. 

B) Abrange a compreensão dos determinantes sociais da saúde na esfera individual e coletiva.  

C) É considerada como um campo de produção de conhecimentos voltados à compreensão da saúde e à explicação dos 

determinantes sociais. 

D) Em sua constituição, estão incorporadas as ciências sociais.  
E) Representa um campo plural de saberes e práticas voltadas para entender e propor medidas a fim de solucionar problemas 

de saúde em coletividades. 

35. Sobre os gastos em saúde no Brasil, pode-se afirmar que 

 

I.  Dentre os países da América Latina, o Brasil é um dos países que menos gasta com saúde em termos de Produto 
Interno Bruto. 

II.  Os gastos do setor privado superam os do setor público. 

III.  A Emenda Constitucional 29 (EC 29), aprovada em 2000, definiu os gastos para o setor saúde de cada ente 

federativo. 

IV. A Lei Complementar 141 (LC 141), de 13 de janeiro de 2012 regulamentou a EC 29. 
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V.  De acordo com a legislação vigente, aos municípios cabe a maior parcela de gastos com a saúde, considerando-se 

a arrecadação de impostos em comparação com os estados e o Distrito Federal. 

 

Assinale a alternativa que declara uma VERDADE. 

 

A) Todas estão corretas. 

B) I está incorreta.  D) Apenas V está incorreta. 

C) Apenas I, III e IV estão corretas. E) II e V estão incorretas. 

 

36. De acordo com LC 141/2012, não são considerados gastos com saúde, EXCETO 

 

A) pagamentos de aposentadorias e pensões, inclusive dos servidores da saúde. 

B) limpeza urbana e remoção de resíduos. 

C) saneamento básico. 

D) manejo ambiental vinculado diretamente ao controle de vetores de doenças. 

E) assistência à saúde que não atenda ao princípio de acesso universal. 

 

37. Sobre o funcionamento dos Conselhos de Saúde, regulamentado recentemente (Resolução nº 453, de 10 de maio de 

2012), assinale a alternativa INCORRETA. 

 
A) É composto por 50% de entidades e movimentos representativos de usuários. 

B) É composto por 25% de entidades representativas dos trabalhadores da área de saúde. 

C) É composto por 25% de representação de governo e prestadores de serviços privados conveniados ou sem fins lucrativos. 

D) As funções, como membro do Conselho de Saúde, não serão remuneradas, considerando-se o seu exercício de relevância 

pública, garantindo, portanto, a dispensa do trabalho sem prejuízo para o conselheiro. 

E) É permitida, como conselheiro, a participação de membros eleitos do Poder Legislativo, representação do Poder Judiciário e 

do Ministério Público. 

 

38. O movimento da Reforma Sanitária Brasileira (RSB) teve como marco a criação do Centro Brasileiro de Estudos 

em Saúde (CEBES) em 1976. Sobre os pilares norteadores da RSB, analise os itens abaixo: 
 

I.  Uma ampla reforma social 
II.  Democratização da saúde 

III.  Democratização do estado 

IV.  Hierarquização dos serviços de saúde 
 

Assinale a alternativa que declara uma VERDADE. 

 

A) Os itens I e III estão incorretos. 

B) O item II está incorreto.  D) Os itens I e II estão incorretos. 

C) Os itens I, II e IV estão incorretos. E) O item IV está incorreto. 

 

39. Sobre os principais problemas relativos às dificuldades na operacionalização dos Conselhos de Saúde na literatura 

hodierna, analise os itens abaixo: 

 

I.  Baixa visibilidade 
II.  Baixa qualificação e informação dos conselheiros 

III.  Baixa representatividade dos conselheiros 

IV.  Fisiologismo e cooptação 

V.  Burocratização 

 

Assinale a alternativa que declara uma VERDADE. 
 
A) Todos estão corretos. 

B) I está incorreto.  D) Apenas V está incorreto. 

C) Apenas I, III e IV estão corretos. E) II e V estão incorretos. 

 

40. Pode-se afirmar que, no decorrer do século XX, dois modelos distintos de atenção à saúde da população se 

constituíram no Brasil: Modelo Médico Assistencial Hospitalocêntrico (MH) e o Modelo Sanitarista (MS). Sobre 

eles, leia as afirmativas abaixo: 

 

I.   O MH fundamenta-se na Clínica, tendo o médico como sujeito e a doença e os doentes como objeto. 

II.  O MH tem suas raízes históricas no desenvolvimento da medicina liberal. 
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III.  A medicina previdenciária do segundo quartel do século passado contribuiu para a consolidação do MH. 

IV.  As campanhas sanitárias representam as raízes históricas do MS. 

V.  Os sistemas de vigilância à saúde representam a forma de organização do MS. 

 

Assinale a alternativa que declara uma VERDADE. 

 

A) Todas estão corretas. 

B) III está incorreta.  

C) Apenas I, IV e V estão corretas. 
D) Apenas IV está correta. 

E) II e V estão incorretas. 

 

41. Em 1994, inicia-se a implementação da Estratégia de Saúde da Família (ESF), a princípio, denominada de 

Programa de Saúde da Família (PSF). Sobre essa proposta, leia os itens abaixo: 

 

I.  Foi na Conferência de Alma Ata que se elencaram os princípios fundamentais da Atenção Primária à Saúde (APS).  
II.  O Programa de Agentes Comunitários de Saúde é considerado como a origem do PSF no Brasil. 

III.  Os conceitos de família, território, equipe multiprofissional de Saúde são basilares para a ESF. 

IV.  O número de Agentes Comunitários de Saúde (ACS) deve ser suficiente para cobrir 95% da população cadastrada. 

V.  A incorporação de profissionais de Saúde Bucal introduziu ações que eram praticamente inexistentes nos serviços 

públicos de saúde. 

 

Assinale a alternativa que declara uma VERDADE. 

 

A) Todos estão corretos. D) Apenas IV está incorreto. 

B) I está incorreto.  E) II e V estão incorretos.  

C) Apenas II, III e V estão corretos. 

 

42. Nos últimos anos, as Secretarias Estaduais de Saúde têm envidado esforços na implantação das Unidades de Pronto 

Atendimento (UPA). Sobre essa matéria, assinale a alternativa INCORRETA. 
 

A) Representa um novo modelo de atenção à saúde. 

B) Favorece o fortalecimento do modelo hospitalocêntrico. 

C) Os recursos financeiros destinados às UPA são definidos, de acordo com os diferentes portes das UPA, relativos à 

população da área de abrangência. 

D) A UPA 24h é o estabelecimento de saúde de complexidade intermediária, situado entre a Atenção Básica à Saúde e à Rede 

Hospitalar. 

E) De acordo com o porte da UPA, é definida a quantidade mínima de médicos por plantão. 

 

43. O Pacto pela Saúde é uma política, que tem a finalidade de dar prosseguimento à Reforma Sanitária Brasileira e à 

consolidação do SUS. Sobre o Pacto, assinale a alternativa INCORRETA. 
 

A) A dimensão Pacto pela Vida busca enfrentar os principais problemas de saúde que assolam o país, as regiões, os estádios e 

os municípios. 

B) A dimensão Pacto em Defesa do SUS visa implementar um projeto permanente de mobilização social com a finalidade de 

mostrar a saúde como direito de cidadania e o SUS como sistema público universal garantidor desses direitos. 

C) As prioridades do Pacto em Defesa do SUS são definir, de forma inequívoca, a responsabilidade sanitária de cada instância 

gestora do SUS: federal, estadual e municipal. 

D) Dentre as prioridades do Pacto pela Vida, está a Saúde do Idoso, o Controle do Câncer de Colo de Útero e de Mama e a 

Redução da Mortalidade Infantil e Materna. 

E) O Pacto em Defesa do SUS deve se firmar através de iniciativas que busquem a garantia de financiamento, de acordo com 

as necessidades do Sistema. 

 

44. Os Núcleos de Apoio à Saúde da Família (NASF) foram criados com o objetivo de ampliar a abrangência e o escopo 

das ações da atenção básica bem como sua resolubilidade. Sobre os Núcleos, assinale a alternativa INCORRETA. 

 

A) Os profissionais do NASF devem ser cadastrados em uma única unidade de saúde. 

B) Não se recomenda a existência de uma unidade de saúde (ou serviço de saúde) específica para a equipe de NASF. 

C) No NASF 1, nenhum profissional poderá ter carga horária semanal inferior a 20 horas. 

D) É vedada a participação de médico geriatra na equipe NASF. 

E) Todas as atividades da equipe NASF podem ser desenvolvidas nas Unidades Básicas de Saúde, Academias da Cidade ou em 

outros pontos do território.  
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45. Mediante um Decreto presidencial (nº 6.286, de 5 de dezembro de 2007) foi instituído, no âmbito do Ministério da 

Saúde e no Ministério da Educação, o Programa Saúde na Escola (PSE). Sobre o PSE, observe as afirmativas 

abaixo: 

 

I.  Foi criado com a finalidade de contribuir para a formação integral dos estudantes da rede pública de educação 
básica por meio de ações de promoção da saúde, prevenção de doenças e atenção à saúde. 

II.  Cabe às equipes de saúde da família realizar visitas periódicas e permanentes às escolas participantes do PSE para 

avaliar as condições de saúde dos educandos.  

III.  Visa promover a saúde e a cultura da paz, reforçando a prevenção de agravos à saúde bem como fortalecer a 

relação entre as redes públicas de saúde e de educação. 

IV.  Visa promover a comunicação entre escolas e unidades de saúde, assegurando a troca de informações sobre as 

condições de saúde dos estudantes. 

V.  Visa fortalecer a participação comunitária nas políticas de educação básica e saúde, nos três níveis de governo. 

 

Assinale a alternativa que declara uma VERDADE. 

 

A) Todas estão corretas. 

B) I está incorreta.  D) Apenas IV está incorreta. 

C) Apenas II, III e V estão corretas. E) II e V estão incorretas. 
 

46. Sobre o Programa Farmácia Popular do Brasil (PFPB), assinale a alternativa INCORRETA. 

 

A) O PFPB consiste na disponibilização de medicamentos e/ou correlatos pelo Ministério da Saúde à população.  

B) O PFPB dispõe de Rede Própria, constituída por Farmácias Populares, em parceria com os Estados, Distrito Federal, 

Municípios e hospitais filantrópicos. 

C) O PFPB conta com o “Aqui Tem Farmácia Popular", constituído por meio de convênios com a rede privada de farmácias e 

drogarias. 

D) Medicamentos para Asma, 'Diabetes Mellitus', Hipertensão Arterial e Hanseníase são distribuídos gratuitamente. 

E) Os recursos financeiros para a execução do PFPB são oriundos do orçamento do Ministério da Saúde. 

 

47. “Considera as várias dimensões do processo saúde-doença que afetam os indivíduos e as coletividades e pressupõe a 

prestação continuada do conjunto de ações e serviços, visando garantir a promoção da saúde, a prevenção das doenças, 

a cura e a reabilitação dos indivíduos e dos coletivos.”  

 A que princípio/diretriz do SUS se refere esse texto? 

 

A) Universalidade B) Equidade C) Igualdade D) Integralidade E) Descentralização 

 

48. Em face da necessidade de conciliar as características do sistema federativo brasileiro e as diretrizes do SUS, foram 

criadas, na área da saúde, as Comissões Intergestores. Sobre essas Comissões, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) As decisões tomadas nessas Comissões são por maioria simples de votos dos seus componentes. 

B) Em cada estado da federação, existe uma Comissão Intergestores Tripartite. 
C) O Ministério da Saúde participa das Comissões Intergestores Bipartite (CIB) e das CIT. 

D) A definição da composição das Comissões guarda, necessariamente, proporcionalidade com o tamanho da população. 

E) A CIT é formada, paritariamente, por representantes do Ministério da Saúde, dos secretários estaduais e municipais de 

saúde.    

 

49. Em termos de gastos públicos, o Brasil investe poucos recursos para a área da saúde, comparado com outros países. 

Em termos per capita anuais, para cada cidadão britânico, são investidos US$ 2.400; para cada francês, US$ 3.380; 

para cada canadense, US$ 3.160. Para cada brasileiro, é investido no SUS um montante de (em US$) 

 

A) 1.200 B) 1.800 C) 300 D) 700 E) 2.000  

 

50. O financiamento e a transferências de recursos federais para ações e serviços de saúde são efetuados mediante 

grandes blocos. No Pacto pela Saúde, foram definidos cinco blocos, tendo a Portaria 837, de 23 de abril de 2009, 

acrescentado mais um. Assinale a alternativa que indica esse bloco.  

 

A) Atenção Carcerária 

B) Assistência Farmacêutica 

C) Investimentos na Rede de Serviços de Saúde 

D) Urgências e Emergências 

E) Vigilância em Saúde 
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ATENÇÃO 

 

 Abra este Caderno, quando o Fiscal de Sala autorizar o início da Prova. 

 Observe se o Caderno está completo. Ele deverá conter 50 (cinquenta) questões 

objetivas de múltipla escolha com 05 (cinco) alternativas cada, versando sobre 

os conhecimentos exigidos para a especialidade. 

 Se o Caderno estiver incompleto ou com algum defeito gráfico que lhe cause 

dúvidas, informe, imediatamente, ao Fiscal. 

 Ao receber o Caderno de Prova, preencha, nos espaços apropriados, o seu 

Nome completo, o Número do seu Documento de Identidade, a Unidade da 

Federação e o Número de Inscrição. 

 Para registrar as alternativas escolhidas nas questões da Prova, você receberá 

um Cartão-Resposta com seu Número de Inscrição impresso. 

 As bolhas do Cartão-Resposta devem ser preenchidas totalmente, com caneta 

esferográfica azul ou preta. 

 O tempo destinado à Prova está dosado, de modo a permitir fazê-la com 

tranquilidade. 

 Preenchido o Cartão-Resposta, entregue-o ao Fiscal e deixe a sala em silêncio. 

 
 
 
 

BOA SORTE! 

 

 

 


