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PREZADO CANDIDATO

Vocé esté recebendo o seu Caderno de Prova Escrita, contendo 50 (cinquenta) questdes objetivas de multipla
escolha com 05 (cinco) alternativas cada. Verificar se 0 PERFIL/IPROGRAMA impressos se referem aqueles de
sua op¢ao no ato da inscricao.

Se encontrar alguma informagdo em desacordo, incompleta ou com algum defeito grafico que lhe cause
duvidas, informe, imediatamente, ao Fiscal para ele tomar as providéncias necessarias. Caso néo seja atendido
em sua reivindicacao, solicite que seja chamado o Chefe de Prédio.

Para registrar as alternativas escolhidas nas questdes objetivas de multipla escolha, vocé recebera um Cartéo-
Resposta de Leitura Otica. Verifique, também, se o Nimero de Inscri¢do e o Perfil/Programa impressos estio
de acordo com sua opgao.

As marcacOes das suas respostas no Cartdo-Resposta devem ser realizadas mediante o preenchimento total das
bolhas correspondentes a cada nimero da questdo e da letra da alternativa. Utilize, para isso, caneta
esferografica na cor azul ou preta.

Se for necesséria a utilizagdo do sanitario, vocé devera solicitar permissdo ao fiscal de sala que designard um
fiscal volante para acompanhé&-lo no deslocamento, devendo permanecer em siléncio, durante todo o percurso,
podendo, antes de entrar no sanitario e depois da utilizagao deste, ser submetido a revista (com ou sem detector
de metais). Caso, nesse momento, seja detectada qualquer irregularidade ou porte de qualquer tipo de
equipamento eletrdnico, serdo tomadas providéncias de acordo com o estabelecido no Edital do Concurso.

Ao terminar sua Prova e preenchido o Cartdo-Resposta, desde que no horario estabelecido para deixar o

recinto de Prova, entregue o Cartdo-Resposta ao Fiscal e deixe a sala em siléncio.

BOA SORTE!
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CONHECIMENTOS GERAIS

01. Considerando o corpo doutrinario da Reforma Sanitaria Brasileira - RSB, leia abaixo o excerto do relatorio final da
8° Conferéncia Nacional de Salde:

“As modificagdes necessarias ao setor salde transcendem os limites de uma reforma administrativa e financeira,
exigindo-se uma reformulacdo mais profunda, ampliando-se o proprio conceito de salde e sua correspondente acdo
institucional, revendo-se a legislacdo no que diz respeito a protecdo e recuperacao da salde, constituindo-se no que esta
convencionando chamar de Reforma Sanitaria (CONFERENCIA..., 1987, p. 381)

PAIM, Jairnilson Silva. Reforma sanitaria brasileira: contribuicdo para a compreensao e critica — Salvador: EDUFBA;
Rio de Janeiro: FIOCRUZ, 2008.

Considerando o conteddo explanado, ¢ CORRETO afirmar que a RSB abrange os seguintes aspectos:

A) abstengdo do Estado nas acdes de saude.

B) desvinculacdo da satde a condicéo de vida da populacéo.

C) constitucionalizagdo da satde enquanto dever do Estado e direito de todos.

D) criacdo de um sistema de salde sob comando do nivel Federal.

E) preservacao do conceito de satde atrelado a recuperacgao e medicalizacdo, apenas.

02. Observe a imagem abaixo:
PEC DO PISO SALARIAL DOS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE E APROVADA

tanto na CCJ quanto no Plenario. Vai 2 promulgacac

Fonte: PEC do piso salarial dos agentes comunitarios de satde é aprovada-Senado Noticias
Considerando a imagem exposta, ¢ CORRETO que a Constituicdo Cidada afirma que

A) a admissdo dessa classe é restrita aos gestores do nivel federal, os quais encaminhardo, pés nomeacdo, o profissional ao
nivel municipal.

B) é vedado aos gestores locais do SUS a realizacdo de selecdo publica para contratacdo de agentes comunitarios de salde.

C) compete a Unido prestar assisténcia financeira complementar aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios para o
cumprimento do piso salarial.

D) ndo deve ser somado ao vencimento dos agentes o adicional de insalubridade, uma vez que ndo ha qualquer risco nas
fungdes desempenhadas por eles.

E) apesar da conquista salarial, ndo contraria a Constituicdo Federal remunerar 0s agentes de sallde com menos de 2 salérios
minimos.



https://www12.senado.leg.br/noticias/materias/2022/05/04/pec-do-piso-salarial-dos-agentes-comunitarios-de-saude-e-aprovada

03. Observe o grafico em pizza abaixo apresentado:
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Considerando o exposto, assinale a alternativa que representa, de maneira pertinente, o grafico da questéo.

A) Acesso igualitario dos usuarios no sistema assistencial de salde.

B) Participagdo das classes na captacdo orcamentaria do SUS.

C) Fragmentacédo do repasse federal de acordo com o dispéndio das classes.
D) Representacdo dispar dos usuérios frente ao conjunto das demais partes.
E) Representacéo paritaria dos usuarios nas instancias colegiadas do SUS.

04. Leia o trecho abaixo:

do planejamento iniciar-se na base local para orientar o planejamento nacional. ”

“As necessidades de salde da populacdo comegam nos municipios e sdo executadas nos municipios. Dai a importancia

Brasil. Ministério da Saude. Sistema de Planejamento do SUS (PlanejaSUS): uma construcgdo coletiva — trajetoria e
orientagOes de operacionalizacdo / Ministério da Salde, Organizagdo Pan-Americana da Salde.

No excerto acima, é possivel encontrar uma referéncia ao (a,a)

A) processo de planejamento ascendente do SUS.

B) planejamento top-down (de cima para baixo). D) rede de atencdo em satde.

C) regido de saude.

E) Servicos Especiais de Acesso Aberto.

05. Observe a imagem abaixo:
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Considerando que a palavra ética tem origem grega "ethos' (carater) e que ela se ocupa com o ser humano, assinale a
alternativa que representa o aspecto ético ferido na situacao apresentada.

A) Religiosidade.

B) Castidade.

C) Exercicio da justica, por oportunizar acesso & modernidade.
D) Virtuosidade.

E) Violacdo "ser": ser livre e autbnomo.

06. Acerca da Etica e da Moral, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Trata-se de sindnimos, norteadores das a¢des de uma sociedade.

B) Moral, de uma maneira geral, coloca um imperativo direcionado a um individuo, uma parcela, um grupo especifico.

C) Etica, de uma maneira geral, coloca um imperativo para toda uma sociedade, busca assegurar a personalidade da totalidade
de individuos.

D) Ambas guiam a conduta humana, auxiliando um melhor comportamento e vivéncia na sociedade.

E) Etica e moral possuem diferentes significados.

07. Leia o trecho abaixo.

“Qs principios citados auxiliam nas dificeis decisdes em caso de terminalidade. Diante de um quadro terminal, em que
0 paciente adolescente solicita ao profissional de salde que ndo prolongue seu sofrimento, recusando tratamento, muitas
vezes 0 médico enfrenta um dilema moral. Ainda que saiba que o ideal para aquele paciente é a aplicacdo de medidas
paliativas, 0 médico ndo pode decidir por essa conduta se os representantes legais do paciente ndo concordam com ela,
optando pelo tratamento. Segundo o Conselho Federal de Medicina (CFM), a conduta correta decorreria de ponderacao
dos familiares.”

Almeida, Renata Acioli de, Lins, Liliane e Rocha, Matheus LinsDilemas éticos e bioéticos na atencdo a sadde do adolescente. Revista

Bioética [online]. 2015, v. 23, n. 2

Na tomada de decisdo, considerando o estado de salde do paciente, assinale a alternativa que apresenta o principio
bioético ponderado, ao se observar, com minuciosidade, a colocagédo do adolescente expressa no texto.

A) Autonomia.

B) Integralidade.
C) Justica.

D) Honestidade.
E) Inviolabilidade.

08. Consoante 0 DECRETO N° 7.508, DE 28 DE JUNHO DE 2011, a humaniza¢do do atendimento do usuario sera

A) fator determinante para estabelecer as metas de sadde previstas no COAP.

B) aspecto restrito ao espaco assistencial, ndo abordado questdes de planejamento.

C) desconsiderada no delineamento das metas construidas pela gestao, contudo aplicada em toda a Rede de atencéo.
D) assunto especifico das politicas estratégicas do SUS, ndo sendo trabalhada no decreto 7508/11.

E) alvo de politica especifica do SUS, ndo influenciando, dessa maneira, na construcdo de metas do COAP.
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09. Observe a imagem abaixo:
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blogdealtaneira.com.br/2012/02/seminario-prepara-municipios-para.html

A imagem representa diferentes estratégias da vigilancia - uso de inquéritos populacionais, chamadas nutricionais e
producdo cientifica, sobretudo pelos servicos de salde — as quais contribuem para a producdo de indicadores
especificos que fornecem a gestdo aporte para a construcéo de politicas publicas. Nesse sentido, assinale a alternativa
que corresponde ao campo de atuacdo do SUS referido na imagem e corpo textual da questao.

A) Fiscalizacdo e inspecdo de alimentos.
B) Controle e fiscalizagdo de servicos. D) Saude do trabalhador.
C) Vigilancia sanitaria. E) Vigilancia nutricional e orientacdo alimentar.

POLITICAS DE SAUDE

10. Observe a imagem abaixo.
Momentos
A B o

Informagdes epidemiologicas
dos paises para avaliar o
impacto das medidas

Medidas adotadas nos paises

c teristicas dos paises para a contencio da epidemia do

(populagdo, IDH) COVID-19: adotadas:
Organizagiio dos sistemas de - Lackdown - Taxa de incidéncia
satde Protocolos Taxa de letalidade
Modelos de protegdo social Testes diagndsticos Internacdes

Medidas legais Séries histéricas da doenca

Fonte: Donabedian, 20056

Considerando a triade de Donabedian, estrutura-processo-resultados, ¢ CORRETO afirmar que o MOMENTO B da
figura corresponde a (ao)

A) estrutura.
B) processo. D) avaliacéo de eficiéncia.
C) resultado. E) eficacia de uma agdo.

11. O planejamento em salde é um processo, que contempla diversas ferramentas. Dentre elas, a representacdo da 4rea
geogréafica acerca da condicdo sanitaria do territorio consiste no ponto de partida inicial para o planejamento.
Diversos sdo os aspectos envolvidos nesse desenho, para além da estrutura do sistema de saude, tal qual
demogréficos e culturais. Com base no enunciado da questao, assinale a alternativa que representa o instrumento de
planejamento referido no texto.

A) Programagcdo anual de saude.
B) Relatdrio de gestéo. D) Mapa de saude.
C) Relatério detalhado do Quadrimestre Anterior. E) Plano de saude.
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12. A respeito da regulacdo em saude, a existéncia do Complexo Regulador, em nivel municipal, é ordenada pela gestao
da Secretaria Municipal de Salde. O objetivo desse complexo € regular o acesso populacional na rede de atengédo
buscando garantir o acesso referenciado, conforme pactuacao.

Acerca disso, ¢ INCORRETO afirmar que se trata de uma atribui¢do do complexo regulador

A) gerir a ocupagdo dos leitos.

B) estabelecer critérios de classificacéo de risco.

C) executar a regulacdo médica do processo assistencial.

D) prestar as ages assistenciais de média complexidade em nivel local.
E) efetivar o controle dos limites fisicos e financeiros.

13. A Atencdo Bésica em Salde é, sabidamente, a porta de entrada preferencial do SUS. E na Atencdo Basica que, de
maneira oportuna, ocorre a gestdo do cuidado do individuo e a vinculagéo da populagdo. No exercicio do cuidado
integral ao individuo, a Atencdo Bésica precisa ter resolutividade nas a¢Ges empenhadas e, para isso, incorpora
tecnologias leves, leve duras e duras. Com base no enunciado da questdo, assinale a alternativa que representa uma
tecnologia LEVE nas praticas assistenciais da Atencao basica.

A) Protocolo operacional padrdo-POP, disponibilizado pela gestao.

B) Recursos materiais para triagem do paciente.

C) Manuais ministeriais.

D) Relag@es entre os membros da equipe para planejamento do atendimento.
E) Formularios para registro de atividades.

14. Observe a imagem abaixo.

ATENDIMENTO EM
HORARIO ESTENDIDO
NAS UBS'S

HORARIO DE .
ATENDIMENTO:
8H AS 21H

INICIALMENTE: 7

UBS BURITI; ’
UBS COAGU;
UBS CROATA Il

0T

pacajus.ce.gov.br/informa.php?id=407

O “saiide na hora” é um programa ministerial, cujo objetivo é a implantacdo do horério estendido de funcionamento
das Unidades de Saude da Familia, favorecendo um turno alternativo de atendimento a populagéo.
Considerando as caracteristicas apresentadas, assinale a alternativa INCORRETA acerca do programa Salde na Hora.

A) Aumenta a acessibilidade do usuario ao SUS.

B) Promove uma barreira ao acesso a Estratégia Satde da Familia.

C) Promove uma maior vinculagao ao servico de salde.

D) Oportuniza acesso a populacéo que tem dificuldade de uso do servico no diurno.

E) Reduz a busca e filas nas unidades de pronto atendimento e emergéncias hospitalares.

15. Na PNAB de 2017, foi incluido o Gerente de Atencdo Bésica, profissional cujo papel consiste em auxiliar o
planejamento no servico, bem como o processo de trabalho. Através do exercicio técnico-gerencial, o Gerente da
Atencao Baésica fortalece a atencdo a saude da populagdo por meio do aprimoramento do servigo, coordenacao e
integracdo das ac¢bes na Rede. Acerca desse profissional, ¢ CORRETO afirmar que

A) deve ser um Agente Comunitario de Salde que ja compde o quadro profissional.

B) é uma fungdo cumulativa ao enfermeiro, ou seja, deve ser incorporada pelo enfermeiro da UBS.
C) compete ao médico da equipe o exercicio cumulativo dessa funcéo.

D) deve possuir, preferencialmente, nivel superior e experiéncia na Atencdo Basica.

E) deve ser uma funcdo assumida por qualquer membro ja vinculado a equipe de satde da familia.
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16. Considerando a importancia de uma atencéo integral & satde da parcela social do ensino publico bésico do Brasil,
tracou-se um programa o qual possui aspectos de intersetorialidade, entre os Ministérios da Salde e da Educagao.
As acles, executadas no ambito das escolas e unidades basicas de saude, sdo demandadas com objetivo, sobretudo,
de promogao a saude, contudo possuem potencial na prevencéo e recuperacao da sadde.

Com base no exposto, assinale a alternativa que corresponde ao programa descrito no texto.

A) Programa Salde na Escola — PSE.
B) Academia da Salde. D) HumanizaSUS.
C) Rede Cegonha. E) Programa Nacional de Imunizagéo.

17. Os conceitos de integracdo vertical e horizontal, advindos da teoria econdmica, séo aplicados na estruturacdo da
Rede de Atencdo a Saude. Essas integragdes associam-se as concepgdes relativas as cadeias produtivas.
A respeito dessa tematica, assinale a alternativa que se refere a integracéo vertical.

A) Articulacéo dentro de um mesmo servigo assistencial, intrasetorial.

B) AcGes de natureza similar as ja executadas dentro de uma organizagéo.
C) Articulacdo complementar entre organizacdes de naturezas distintas.
D) Fuséo de unidades de mesma especialidade e capacidade resolutiva.
E) Integracdo de equipe dentro de uma unidade basica de saude.

18. Leia o trecho abaixo:

""Promover salde envolve escolha e isso ndo € da esfera do conhecimento verdadeiro, mas do valor". Partindo dessa
consideracéo e seguindo com ela, abre-se espaco para que a promocdo da salde se inscreva definitivamente no campo
da ética, e, consequentemente, a emogao, o afeto, a subjetividade e os sentimentos passionais ndo apenas componham,
mas tornem-se imperativos nos seus pressupostos, desenvolvimento e 'préxis’.

Ensaio * Saude debate 40 (108) Jan-Mar 2016 « https://doi.org/10.1590/0103-1104-20161080016

Os termos apresentados no texto abordam o conceito de promocdo a saude pela associacdo entre as seguintes
caracteristicas:

A) coletividades e territorios.
B) territorio e rede de atencéo. D) vulnerabilidade e risco a saude.
C) econdmico e politico. E) autonomia e a singularidade dos sujeitos.

19. Leia abaixo a fala do polimata Paulo Freire:

“Eu me comprometo, por que eu acho isso valido, a dar o meu assessoramento a vocés. Agora, 0 que é preciso é
“fazer”. Assim, a gente vai tendo a sensacdo agradavel de estar descobrindo as coisas com o povo. Entdo, hoje, eu tenho
a impressdo de que ndo caberia uma palestra sobre um Método de realizar a educacdo popular, ndo é para isso que eu
vim aqui. Eu tenho a impressdo de que eu poderia colocar a nés - e ndo a vocés, porque eu coloco a mim também -
alguns ele mentos, chamemos, até, de principios, que sdo validos, ndo apenas para quem estd metido com alfabetizagéo,
mas para quem estiver participando de qualquer tipo de pastoral [ ou enfrentando as relagBes entre movimento e
mudanca]. Ndo importa se esta fazendo alfabetizacdo de adultos ou se esta trabalhando na pastoral operéria, na area da
saude ou qual quer outra que seja. Os principios sdo validos também, por exemplo, para quem é médico e trabalha com
0 povao. Paulo Freire entdo explanou sobre cinco principios - que considerava fundamentais - aos educadores e as
educadoras: saber ouvir; desmontar a visdo magica; aprender/estar com o outro; assumir a ingenuidade dos educandos
(as) e viver pacientemente impaciente.
Caderno de educagdo popular e satde / Ministério da Salde, Secretaria de Gestdo Estratégica e Participativa, Departamento de Apoio a

Gestdo Participativa. - Brasilia: Ministério da Satde, 2007

Ao usar o termo “viver pacientemente impaciente”, o Professor Paulo Freire defende que na educacio popular

A) os especialistas sdo autossuficientes no conhecimento.

B) a posicao autoritaria do educador é fundamental no processo de educacéo popular.

C) seja reduzida a criticidade da populacdo por meio de um incremento na erudicéo do ensino.

D) deve-se manter a critica, recriar, reaprender e fazer.

E) mantenha-se a participacdo ativa da gestdo no direcionamento da educacdo e passiva dos usudrios na recepcdo da
informacéo.



https://doi.org/10.1590/0103-1104-20161080016
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VIGILANCIA A SAUDE

20. Observe a imagem abaixo:

www.agmarrios.com.br/2019/02/operacao-carro-pipa-tera-continuidade.html

Na imagem, visualiza-se a atuacdo do exército no apoio as atividades de controle de qualidade e distribuicao de agua
potavel para populaces atingidas pela seca no nordeste brasileiro.

Nos termos apresentados no texto, assinale a alternativa CORRETA atrelada a atuacdo da vigilancia ambiental nesse
cenario.

A) Vigilancia ambiental dos fatores de riscos néo bioldgicos.

B) Vigilancia de fatores de riscos bioldgicos relacionados aos vetores de doenca.

C) Vigilancia de fatores de riscos biolégicos relacionados aos hospedeiros e reservatérios de doenca.
D) Vigilancia de fatores de riscos bioldgicos relacionados a animais peconhentos.

E) Vigilancia e preven¢do de desastres naturais

21. Observe o grafico abaixo:

Razdo de Mortalidade Materna, por 100.000 Nascidos Vivos.
Pernambuco e Brasil, 2009 a 2016
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Fonte: ME/SVE/CEIAE- Sistemade InformacdoSobre Mortalidade [SIM) e Sistema de Informacfes sobre Nascidos Vivos [SINASC). Dizponivel em
http://svs.aids.gov.br/dantps/acesso-a-informacac/acoes-e-program as_.ibl.xsﬁ—aﬁva_."in dicadores-de-zaudeg/mortalidade/. Acessoem setembro/2018.
Mota: De 200%a 20163 RMM foi corrigida utilizando-se 3 Vigilanciade Chitosde Mulher em Idade Fertil.

conass.org.br/guiainformacao/pernambuco-14/

Na imagem, apresenta-se um grafico elaborado através da coleta de dados secundarios. Suponha que esse grafico fez
parte de uma observacdo realizada pelo pesquisador e, ainda, que ndo houve qualquer associacdo entre exposicoes e
efeito.

Assinale a alternativa que apresenta o tipo de estudo que se baseia apenas em estatisticas, tal qual situagdo referida no
corpo da questéo.

A) Descritivo.
B) Ensaio clinico randomizado. D) Caso controle.
C) Ensaio de campo. E) Coorte.




PERFIL SAUDE COLETIVA — NUTRICAO

22. A respeito dos estudos epidemiolégicos, os mesmo devem passar pelo crivo do Comité de ética em Pesquisa. Na
analise do projeto, os principios éticos que devem ser observados na pesquisa e pratica epidemiolégicas incluem:
consentimento informado; confidencialidade; respeito pelos direitos humanos e integridade cientifica.

A respeito do CONSENTIMENTO INFORMADO, assinale a alternativa CORRETA.

A) Deve ser verbalizado pelo participante do estudo, sendo a documentacdo escrita no Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido — TCLE desnecesséria.

B) E dispenséavel em casos de pesquisas realizadas com criancas.

C) E facultativo ao pesquisador a solicitagdo do consentimento, sendo obrigatorio, apenas, nos estudos experimentais.

D) Assegura ao participante a preservacdo do sigilo das informac@es particulares obtidas.

E) Deve ser obtido dos participantes do estudo antes da execugdo da pesquisa e a eles devem assegurar o direito de abandonar
0 estudo a qualquer momento, sem danos.

23. Considerando que a elaboragdo dos indicadores de satde possui como base a coleta de dados, assinale a alternativa
gue apresenta uma fonte de dados primarios.

A) Artigos de revisdo.

B) Aplicacdo de questionario ao publico.

C) Enciclopédias.

D) Bancos de dados dos sistemas de informagéo em satde.
E) Relatério governamental — censo IBGE.

24. A vacinagdo € uma acao programada de salde de fundamental importéancia para a redu¢do da morbimortalidade,
sobretudo na primeira infancia. A respeito dessa tematica, o indicador de saude, que permite estimar o risco de
morrer entre menores de 1 ano devido a doencas imunopreviniveis, denomina-se

A) coeficiente de mortalidade infantil.

B) taxa bruta de natalidade.

C) taxa de mortalidade por doencas que podem ser evitadas por vacinagdo em menores de 1 ano.
D) taxa de morbidade por doengas que podem ser evitadas por vacinagdo em menores de 1 ano.
E) mortalidade proporcional por causas mal definidas.

25. Observe a gravura abaixo:
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A imagem ilustra meados do século XIX, no qual as causas da peste eram atribuidas a poluicdo do ar e emanacdes
putridas dos pacientes e do solo. Os “médicos da peste”, assim denominados, acreditavam que a peste bubodnica
alastrava-se pelo ar e assim defendiam que os perfumes eram capazes de desinfetar as areas. Logo, em periodos
contagiosos, esses médicos saiam com uma mascara em forma de cabeca de passaro cujo bico era preenchido com
substancias odoriferas.

Considerando a procura das causas das doencas, ¢ CORRETO afirmar que o texto se refere a

A) fase da magia.

B) fase microbioldgica.

C) teoria dos germes ou contagio.
D) teoria miasmatica.

E) fase da causalidade maltipla.
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26. O modelo de Dahlgren e Whitehead apresenta os Determinantes Sociais da Salde em camadas. A camada mais
proxima apresenta os determinantes individuais e a camada distal, os macrodeterminantes.
Abaixo segue a imagem do modelo:

IDABE SExo
E FATORES
HEREDITARIOS

PHYSIS: Rev. Salde Coletiva, Rio de Janeiro, 17(1):77-93, 2007
Sobre os macrodeterminantes, assinale a alternativa CORRETA.

A) Apresentam a influéncia das redes comunitérias sobre a satde do individuo.

B) Representam os fatores relacionados a condicfes de vida da comunidade.

C) Possuem influéncia sobre as demais camadas e relacionam-se as condicdes econdmicas, culturais e ambientais da
sociedade.

D) Néo influenciam nas demais camadas e representam as caracteristicas individuais.

E) Representam o comportamento e o0s estilos de vida individuais e comunicam-se com os demais niveis.

27. O aumento da expectativa de vida no Brasil esta atrelado ao incremento da prevaléncia de determinados agravos na
populacdo, tal qual as neoplasias. Tanto no Brasil quanto no mundo, os tipos de cancer se diversificam nas
populacdes e sugerem uma transicdo epidemiolégica em andamento.

Sobre o agravo citado no corpo da questdo, assinale a alternativa CORRETA.

A) Os tipos de cancer ndo possuem determinagdo ambiental ou fator de risco relacionado a classe social.

B) A exposicdo a determinados fatores ambientais e de condigdo de vida aumenta a prevaléncia de determinados tipos de
cancer na populacéo.

C) As desigualdades sociais ndo afetam a distribuicdo desse agravo.

D) Néo possui multifatorialidade na sua etiologia.

E) Os fatores ambientais ndo interferem ou relacionam-se com a incidéncia das neoplasias na populacéo.

28. Promogio da Saude é definida como “a capacitagdo das pessoas e comunidades para modificarem os determinantes da
saude em beneficio da propria qualidade de vida”, de acordo com a Carta de Ottawa (1986).
Nesse sentido, a explanagédo sobre a definicdo de Promocéo da salde almeja o protagonismo dos individuos para
que, em relacdo a sua saude, eles sejam

A) absortos.

B) abstraidos.

C) alheios.

D) empoderados.
E) subservientes.
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29. A respeito dos indicadores demograficos, assinale a alternativa que se refere ao indicador que expressa a
longevidade da populagdo, ndo é afetado pelas estruturas etarias e o seu aumento indica melhoria das condicdes de
vida e saude populacional.

A) Mortalidade proporcional por idade em menores de um ano.
B) Taxa bruta de natalidade. D) Taxa de fecundidade.
C) Esperanga de vida ao nascer. E) Razdo entre sexos.

30. Na busca para aumentar a qualificacdo da gestdo da informacdo, bem como o aprimoramento da atencdo ao
paciente, foi lancado, em 2013, um sistema estratégico que reestruturou os sistemas de informagdo da Atencéo
Priméaria em Salde. Para isso, as Unidades de Salde da Familia foram informatizadas e passaram a captar os dados
através da Coleta de Dados Simplificada (CDS) e do Prontuario Eletronico do Cidadédo (PEC).

Assinale a alternativa que apresenta o sistema referido no enunciado da questao.

A) e-SUS APS. B) SINASC. C) SIASUS. D) SIHD. E) VIGISUS.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

31. Avalie os itens sobre os critérios clinicos para diferenciar os trés tipos de desnutricdo infantil: Marasmo (M),
Kwashiorkor Marasmético (KM) e Kwashiorkor (K) e marque com a letra correspondente.

I.  Perda marcante de tecido adiposo subcutaneo ( )

Il.  Figado gorduroso e aumentado ( )

I11. Perda marcante de tecido adiposo subcutaneo, com edema ( )
IV. Crianga é normalmente irritadica e apatica ()

V. Hipoalbuminemia ( )

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

A) K-M- K- MK-K
B)M-K-KM-M-K D) K-K-K-M-M
COM-K-M-KM-M E) KM-K-M--M-M

32. Recentemente o Conselho Federal de Nutricionistas (CFN) publicou uma cartilha que apresenta “Casos éticos
comentados / Conselho Federal de Nutricionistas - Brasilia: CFN, 2022”.
Um dos casos apresentados traz (adaptado):

Nutricionista atende em consultério e prescreve varios suplementos alimentares desnecessarios ao paciente, indicando o
local de compra, do qual recebe comisséo pela prescri¢do realizada.

Leia os seguintes artigos retirados da Resolugdo do CFN N° 599 de 25 de fevereiro de 2018, que Aprova o Cadigo de
Etica e de Conduta do Nutricionista e da outras providéncias.

I. Art. 14. E dever do nutricionista exercer suas atividades profissionais com transparéncia, dignidade e
decoro, sem violar os principios fundamentais deste Cédigo e a ciéncia da nutricdo, declarando conflitos de
interesses, caso existam.

Il. Art. 23. E vedado ao nutricionista praticar atos danosos a individuos ou coletividades sob sua responsabilidade
profissional que possam ser caracterizados como impericia, imprudéncia ou negligéncia.

I1l. Art. 38. E dever do nutricionista adequar condutas e praticas profissionais as necessidades dos individuos,
coletividades e servigos visando a promog¢do da salde, ndo cedendo a apelos de modismos, a pressdes
mercadoldgicas ou midiaticas e a interesses financeiros para si ou terceiros.

IV. Art. 49. E vedado ao nutricionista, no exercicio das atribuicdes profissionais receber comissdo, remuneragéo,
gratificacdo ou beneficio que ndo corresponda a servigos prestados.

V. Art. 60. E vedado ao nutricionista prescrever, indicar, manifestar preferéncia ou associar sua imagem
intencionalmente para divulgar marcas de produtos alimenticios, suplementos nutricionais, fitoterapicos,
utensilios, equipamentos, servigos, laboratérios, farmacias, empresas ou indistrias ligadas as atividades de
alimentacdo e nutricdo de modo a ndo direcionar escolhas, visando preservar a autonomia dos individuos e
coletividades e a idoneidade dos servigos.
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V1. Art. 64. E vedado ao nutricionista receber patrocinio ou vantagens financeiras de empresas ou industrias
ligadas a area de alimentagao e nutri¢do quando configurar conflito de interesses.

O caso narrado pode ser tipificado nos artigos do Codigo de Etica relacionados nos itens

A) 1L, I, 1V e V, apenas.
B) 11, apenas. D) I, Il e 111, apenas.
) LILHLIV, VeVl E) 11, 1, 1V, V e VI, apenas.

33. Calcular as necessidades nutricionais para uma pessoa tem, como etapa inicial, o calculo das necessidades de
energia. Um componente importante do gasto energético é a Taxa Metabdlica de Repouso, TMR.
Assinale a alternativa INCORRETA sobre a avaliagdo TMR.

A) A calorimetria indireta é um exame utilizado para medir a taxa metabdlica de repouso.

B) A calorimetria indireta leva em consideracao a quantidade de oxigénio consumida para cada unidade de energia oxidada. .

C) Duas pessoas com a mesma idade, sexo, peso e estatura terdo o mesmo metabolismo energético.

D) A taxa metabolica em repouso absoluta de individuos obesos é maior do que a observada em eutréficos com as mesmas
caracteristicas ( idade, sexo, e estatura).

E) A taxa metabdlica em repouso, corrigida por kg de massa corporal, é maior para eutréficos do que para obesos.

34. O indice de massa corporal (IMC) aplicado para a condic¢éo nutricional do idoso traz a seguinte classificaco:

A) baixo peso quando o IMC estiver abaixo e a partir de 20 kg/m2
B) desnutricdo grave quando o IMC estiver abaixo de 18 kg/m2
C) eutrofia quando o IMC estiver entre 22 a 27 kg/m2

D) sobrepeso quando o IMC estiver entre 26 a 29,9 kg/m2

E) obesidade quando o IMC estiver igual ou maior que 32 kg/m2

35. Relacione a coluna da direita de acordo com a da esquerda sobre as modalidades e caracteristicas de intervencgdes
dietéticas propostas para a prevencdo e controle da hipertensao arterial.

Dieta Caracteristicas

1. DASH - Dietary Approaches to | ( ) produtos integrais, uso abundante de frutas e hortalicas, éleo de colza,
Stop Hypertension trés refeicBes de peixe por semana, produtos lacteos com baixo teor de
gordura, sem produtos agucarados

2. Mediterranea () alta ingestdo de hortalicas e frutas, laticinios com baixo teor de gordura,
grdos inteiros e baixo teor de sodio

3. Paleolitica () alimentos ricos em proteinas e ricos em vitaminas, preferencialmente
alimentos cozidos e quentes

4. Nordica ( ) carne magra, peixe, fruta, vegetais folhosos e cruciferos, tubérculos, ovos
e nozes, excluindo produtos lacteos, graos de cereais, feijdo e gorduras
refinadas, agUcar, doces, refrigerantes, cerveja e adigdo extra de sal

5. Tibetana () alto consumo de frutas, legumes, azeite, leguminosas, cereais, peixe e
ingestdo moderada de vinho tinto durante as refeicdes

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

A) 1,2,3,4,5.
B)4,1,5 3,2
C) 2,1,3,5,4.
D) 3, 2,4,5,1.
E)5,2 1,3, 4.

13




PERFIL SAUDE COLETIVA — NUTRICAO

36. Segundo o relatério VIGITEL BRASIL 2021 - ESTIMATIVAS SOBRE FREQUENCIAAE DISTRIBUICAO
SOCIODEMOGRAFICA DE FATORES DE RISCO E PROTECAO PARA DOENCAS CRONICAS, langado em
abril de 2022, avalie os itens sobre a condi¢do nutricional da populacéo brasileira.

I.  No conjunto das 27 cidades, a frequéncia de adultos obesos foi de 22,4%, semelhante entre as mulheres (22,6%) e
0s homens (22,0%).

Il. A frequéncia de obesidade aumentou com a idade até os 64 anos para mulheres.

I11. Entre as mulheres, a frequéncia de obesidade diminuiu com 0 aumento da escolaridade, com seu menor valor entre
aquelas com 12 e mais anos de estudo.

IV. A populagdo acima do peso representou 57, 25 dos entrevistados

V. O excesso de peso foi maior entre os homens, com 59,9% dos entrevistados.

Esta(d0) CORRETO(S)

A) todos os itens.

B) um deles, apenas.
C) dois deles, apenas.
D) trés deles, apenas.
E) quatro deles, apenas.

37. E importante conhecer e utilizar as definicbes de aleitamento materno adotadas pela Organizagdo Mundial da
Saude (OMS) e reconhecidas mundialmente.

Relacione as colunas conforme a classificacéo do aleitamento materno.

Classificagdo Definicao

1. Aleitamento materno exclusivo () quando a crianga recebe leite materno e outros tipos de leite

2. Aleitamento materno predominante () quando a crianca recebe somente leite materno, direto da mama ou
ordenhado, ou leite humano de outra fonte, sem outros liquidos ou
solidos

3. Aleitamento materno () quando a crianca recebe, além do leite materno, qualquer alimento
solido ou semissolido com a finalidade de complementa-lo, e ndo de
substitui-lo

4. Aleitamento materno complementado | () quando a crianca recebe leite materno (direto da mama ou
ordenhado), independentemente de receber ou ndo outros alimentos

5. Aleitamento materno misto ou parcial | ( ) quando a crianca recebe, além do leite materno, dgua ou bebidas a
base de agua (a4gua adocicada, chas, infusdes), sucos de frutas

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

A) 2,1,3,4,5.
B)4,1,5,3,2
C) 5,14, 3, 2.
D) 3, 2,4,5,1.
E)5,2 1,3 4

38. Alteracbes metabdlicas e nutricionais sdo frequentes em pacientes com Doenca Hepatica Cronica (DHC), estando
associada com morbidade e mortalidade nessespacientes.
Levando em consideracdo essa afirmativa, avalie os itens a seguir:

I. A intervencdo nutricional em casos de diarreia deve identificar se ha esteatorreia ou sangue nas fezes e indicar o
uso de triglicerideos de cadeia média, suplementos de ferro e complexo B.

Il. A intervencdo nutricional em casos de encefalopatia hepatica inclui a utilizacdo de aminodcidos de cadeia
aromatica, probioticos, simbidticos e controle da ingestdo proteica.

1. A intervencédo nutricional em casos de doenca hepatica gordurosa ndo alcodlica é recomendada para pacientes com
indice de Massa Corporal (IMC) igual ou superior a 25 kg/m?. A reducéo de até 1 kg por semana é desejavel.

IVV. A desnutricdo é frequente, podendo atingir até 80%, dos pacientes com doenca alcodlica do figado e nestes casos a
intervencgdo nutricional pode ofertar de 1,2 a 1,5 g de proteina por kg de peso/dia e de 35 a 40kcal/kg/dia.
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V. A terapia nutricional em casos de cirrose deve considerar as recomendacfes da oferta calérica a partir da
determinagdo do gasto energético de repouso (GER), utilizando a formula de Harris e Benedict.

Esta(30)CORRETO(S)

A) todos os itens.

B) um deles, apenas.
C) dois deles, apenas.
D) trés deles, apenas.
E) quatro deles, apenas

39. Em uma Unidade de Satide da Familia, foi atendida F.M.S, sexo feminino, 53 anos de idade, indice de Massa
Corporal (IMC) de 28kg/m?, com diagnéstico de diabetes tipo 2 ha 3 anos.
O plano alimentar para F.M.S deve

I.  preconizar a oferta de até 125 g de carboidratos /dia, uma vez que os carboidratos sdos os principais responsaveis
pela elevagdo da glicemia.

Il.  suplementar vitaminas e minerais.

1. reduzir a ingestdo de sodio para até 2 000 mg/dia.

IV. aumentar a oferta proteica para 15 a 20% do Valor Energético Total, melhorando o controle glicémico e
promovendo saciedade.

V. reduzir a ingestdo de colesterol para menos que 300mg/dia.

Estdo CORRETAS as condutas indicadas em

A) todos os itens.

B) um deles, apenas.

C) dois deles, apenas.
D) trés deles, apenas.
E) quatro deles, apenas.

40. Em um periodo tradicional da “Semana Santa”, o Nutricionista foi convidado a ministrar uma palestra sobre o
consumo de pescado e frutos do mar.
Nessa palestra, foram proferidas as seguintes afirmagdes:

. Pescado e frutos do mar sdo alguns dos alimentos mais susceptiveis a deterioracdo microbiana, por possuirem alta
atividade de agua, pH acido, composicdo quimica favoravel e alto teor de gorduras insaturadas propicias a
oxidacdo.

1. Pescado e frutos do mar sdo fontes de proteinas de alto valor bioldgico e boa digestibilidade.

I11. Pescado e frutos do mar sdo alimentos pobres em colesterol e, por isso, adequados para dietas de controle da
colesterolemia.

IVV. Pescado e frutos do mar sdo fontes de acidos graxos eicosepentanoico (EPA, C20:5) e docosa hexaenoico (DHA,
C22:6), que produzem efeito positivo sobre o controle da presséo arterial.

V. A carga microbiana dos peixes se concentra nas guelras, pele e trato digest6rio. Os tecidos internos dos peixes séo
isentos de bactérias.

Estdo CORRETAS as orientacdes descritas em

A) todos os itens.

B) um deles, apenas.

C) dois deles, apenas.
D) trés deles, apenas.
E) quatro deles, apenas.
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41. Analise as afirmativas abaixo:

I.  Os microrganismos mesofilos conseguem crescer a temperatura de congelamento nos alimentos.

Il.  Alimentos fermentados séo protegidos da deterioragdo em decorréncia do meio acido gerado pela fermentacéo
bacteriana

I11. Os alimentos ndo pereciveis ndo apresentam condi¢cdes para crescimento de bactérias e fungos, ou seja, ndo se
deterioram.

IVV. Alguns alimentos possuem constituintes antimicrobianos, tais como os 6leos essenciais e inibidores enzimaticos.

Estdo CORRETAS

A LI e V.

B) I e IV, apenas.
C) Il e 1V, apenas.
D) I, Il e 11, apenas.
E) I, Il e IV, apenas.

42. A hipogeusia é decorrente da deficiéncia do seguinte mineral:

A) Zinco

B) Selénio
C) Fosforo
D) Calcio
E) Magnésio

43. Em uma consulta ambulatorial, chega uma jovem senhora para a primeira consulta, encaminhada pelo médico. Ela
tem 34 anos de idade, pesa 80 kg e tem 1,60 metros de altura. Traz consigo alguns exames laboratoriais que
evidenciam funcdo hepatica e renal adequadas e o perfil metabdlico est4 assim apresentado: glicemia de jejum de 94
mg/dL colesterol total de 200 mg/dL, HDL de 55 mg/dL, LDL de 120 mg/dL e triglicerideos de 345 mg/dL.

Assinale a alternativa que indica o diagndstico e a conduta nutricional adequados para esta pessoa.

A) Obesidade grau I, hipertrigliceridemia isolada, HDL normal; dieta hipocalérica e normolipidica (25-35% do VCT), com <
5% de acidos graxos saturados na dieta, sem oferta de gordura trans.

B) Obesidade grau I, hiperlipidemia mista e HDL normal; dieta hipocaldrica e hipolipidica (20% do VCT), com < 7% de
acidos graxos saturados, sem oferta de gordura trans na dieta.

C) Obesidade grau I, hipercolesterolemia isolada e HDL noemal; dieta hipocalérica e hipolipidica (15-20% do VCT), com
oferta de gordura trans na dieta.

D) Sobrepeso, hipercolesterolemia, HDL baixo; dieta hipocalérica e normolipidica (30-35% do VCT), sem oferta de gordura
trans na dieta.

E) Sobrepeso, hipertrigliceridemia e HDL baixo; dieta hipocal6rica, hiperproteica e normolipidica (30-35% do VCT), com <
7% de acidos graxos saturados, sem oferta de gordura trans na dieta.

44, Conforme o posicionamento sobre o Consumo de Gorduras e Saude Cardiovascular — 2021 Izar et al, da Sociedade
Brasileira de Cardiologia, assinale a alternativa CORRETA.

A) O consumo de 6leos tropicais (coco e palma) pode ser considerado benéfico para a prevencdo de doencgas cardiovasculares.

B) A restricdo do consumo de gordura saturada a menos que 7% do Valor Energético Total para pessoas que apresentam
hipercolesterolemia ou Diabetes melitus tem efeito protetor sobre os eventos cardiovasculares.

C) A substituicdo de &cidos graxos poli-insaturados por saturados pode ser recomendada para melhorar a sensibilidade a
insulina.

D) A exclusdo de &cidos graxos trans da dieta ainda ndo apresenta um nivel de evidéncia que justifique esta recomendacéo
para a satde cardiovascular.

E) O consumo de peixes, independente das demais préaticas alimentares, tem efeito protetor isolado contra eventos
cardiovasculares.

16




PERFIL SAUDE COLETIVA — NUTRICAO

45. Considere uma gestante de 28 anos de idade, que iniciou a gravidez com 65 kg e Indice de Massa Corporal, IMC, de
22 kg/m?. No atendimento, ela est4 com idade gestacional de 13 semanas e pesa 67 kg.

Assinale a alternativa CORRETA sobre a condi¢do nutricional desta gestante.

A) Ela deveria ter mantido o peso pré-gestacional até a data da consulta.

B) O ganho em peso minimo a partir do segundo trimestre é de 1,0kg/més,

C) A avaliacdo do estado nutricional para a idade gestacional deve ser feita de acordo com a curva de IMC, proposto por
Atalah e cols em 1997, que construiu estas curvas avaliando a populacéo de gestantes brasileiras.

D) O adicional energético para esta gestante, a partir de agora, é de 85 kcal/dia.

E) O custo energético durante a gestagdo é homogéneo ao longo dos trimestres de gestacao.

46. Avalie as afirmativas sobre a aplicacdo dos termos indices e indicadores, utilizados para avaliacdo nutricional.

I. O indicador é a combinacdo entre duas medidas antropométricas (por exemplo, peso e estatura) ou entre uma
medida antropométrica e uma medida demogréfica (por exemplo, peso-para-idade, estatura-para-idade).

Il. O termo indice refere-se a aplicagdo dos indicadores.

I1l. A importancia do indice é a possibilidade de produzir uma avaliagcdo mais rica e complexa do estado nutricional de
criangas ou adultos a partir da integracdo de dados antropométricos e demograficos.

IV. Os indices antropométricos podem ser expressos em percentis ou em escores-z ou até como percentuais da
mediana.

V. O indice corresponde a classificacdo que é atribuida a um individuo ou a uma populagdo, saudavel ou ndo, como
resultado da aplicagdo de um valor critico (ponto de corte) a um indicador.

Esta(30) CORRETA(S)

A) todas.

B) uma delas, apenas.
C) duas delas, apenas.
D) trés delas, apenas.
E) quatro delas, apenas.

47. Em uma visita domiciliar em uma residéncia localizada a margem do Rio Capibaribe, foi encontrada uma doacéo
de amendoins para a familia. Observando o recipiente onde estava armazenado o amendoim, foi visto que as
condicBes de armazenamento eram precérias e, de imediato, esta situacdo foi associada a contaminagdo por

e o risco da presenca de

Assinale a alternativa que preenche adequadamente os espagos em branco.

A) fungos; aflatoxinas
B) bactérias; toxinas

C) virus; aflatoxinas

D) protozoaérios; toxinas.
E) bactérias; prions.

48. Os disturbios gastricos que afetam a secrecdo das células parietais comprometem, principalmente, a digestdo e a
absorcéo de

A) carboidratos e ferro.

B) proteinas e vitamina C.
C) lipidios e vitamina B2
D) proteinas e vitamina B6.
E) proteinas e vitamina B12
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49. Dados do Vigitel, Vigilancia de Fatores de Risco e Protecdo para Doencas Cronicas por Inquérito Telefénico 2021,
publicado em abril de 2022, mostra o preocupante aumento do sobrepeso (57,2%) e da obesidade (22,4%) na
populacdo brasileira. Os hormdnios e neuropeptidios gastrointestinais estdo envolvidos no controle da ingestdo de
alimentos.

Avalie os itens abaixo sobre esse controle realizado pelo trato gastrointestinal:

I. A Grelina, um neuropeptidio secretado pelo estdmago, envia a mensagem de “fome™ ao cérebro.

Il. A Motilina, um horménio secretado pelo intestino, envia mensagem de “saciedade” ao cérebro.

I11. O Peptideo PYY 3-36, secretado pelas células L intestinais, sinaliza para inibicdo do apetite

IVV. O horménio incretina Peptideo 1 tipo Glucagon (GLP- 1) estimula a secrecéo de insulina, suprime a liberacéo de
glucagon, desacelera o esvaziamento gastrico e reduz o consumo de alimentos.

V. A Colecistocinina, secretada pelas células do intestino delgado superior, estimula a secrecdo pancreatica e biliar e
também regula a saciedade.

Esta(30) CORRETO(S)

A) todos os itens.

B) um deles, apenas.
C) dois deles, apenas.
D) trés deles, apenas.
E) quatro deles, apenas.

50. As anemias tém como principal causa a falta de nutrientes necessarios a sintese normal da hemoglobina,
principalmente ferro, vitamina B12 e 4cido félico.
Sobre esse tema, assinale a alternativa CORRETA.

A) O ferro presente nos alimentos, no estado ferroso é totalmente absorvido no intestino delgado proximal.

B) A anemia macrocitica associa-se mais frequentemente a deficiéncia de ferro, enquanto a anemia microcitica geralmente é
causada por deficiéncia de &cido f6lico ou de vitamina B12.

C) O ferro ndao heme é a forma organica encontrada em carnes, peixes e aves e é conhecida como fator carne-peixe-aves
(CPA), sendo mais absorvido do que o ferro heme.

D) A ferritina marca os estoques de ferro, por ser a forma de armazenamento do ferro no figado, baco e medula, elevando-se na
circulagéo, conforme maior suprimento de ferro.

E) Os niveis séricos de hepcidina, proteina de transporte de ferro plasmatico, reduzem-se diante da menor ingestdo de ferro e
da desnutricao proteica-calorica.
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