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PREZADO CANDIDATO

> Vocé esta 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 inscrigao.

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

> Para registrar as alternativas escolhidas nas quest8es objetivas de multipla escolha, vocé recebera um Cartao-
Resposta de Leitura Otica. Verifique, também, se o Nimero de Inscricéo e o Perfil/Programa impressos estio
de acordo com sua opc¢éo.

> As marcacOes das suas respostas no Cartao-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
esferogréfica na cor azul ou preta.

> Se for necessaria a utilizagédo do sanitario, vocé devera solicitar permissdo ao fiscal de sala que designara um
fiscal volante para acompanha-lo no deslocamento, devendo permanecer em siléncio, durante todo o percurso,
podendo, antes de entrar no sanitario e depois da utilizacao 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 eletrénico, 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 relatério final da
8° Conferéncia Nacional de Salude:

“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 acéo
institucional, revendo-se a legislacdo no que diz respeito a protecdo e recuperacdo 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 compreenséo e critica — Salvador: EDUFBA;
Rio de Janeiro: FIOCRUZ, 2008.

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

A) abstenc¢do do Estado nas acdes de saude.

B) desvinculacdo da salde a condicdo de vida da populagéo.

C) constitucionalizacdo da salde enquanto dever do Estado e direito de todos.

D) criacéo de um sistema de salide sob comando do nivel Federal.

E) preservagdo do conceito de salde atrelado a recuperacdo e medicalizag8o, apenas.

02. Observe a imagem abaixo:

PEC DO PISO SALARIAL DOS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE E APROVADA

Proposta tramitou por 14nos no Congresso e foi acompankada por grande mobilizagie de agentes comunitérios,

tanto na CCJ quanto no Plenério. Vai & promulgagio

Fonte: PEC do piso salarial dos agentes comunitarios de salde 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, pds nomeacédo, o profissional ao
nivel municipal.

B) é vedado aos gestores locais do SUS a realizagao de selecéo publica para contratagdo de agentes comunitérios de satde.

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 h& qualquer risco nas
fungdes desempenhadas por eles.

E) apesar da conquista salarial, ndo contraria a Constituicdo Federal remunerar os agentes de saide com menos de 2 salarios
minimos.

03. Acerca do atendimento prestado no SUS para mulheres vitimas de violéncia doméstica e sexual, ¢ CORRETO
afirmar que

A) apesar da relevancia temética, ndo ha norma orgénica do SUS acerca da violéncia doméstica.

B) esta atrelado aos principios, sendo garantido, entre outros, atendimento, acompanhamento psicolégico e cirurgias plasticas
reparadoras no SUS.

C) esta em construcéo, contudo voltado para o género feminino de uma maneira mais abrangente.

D) as leis orgéanicas do SUS séo silenciosas sobre as mulheres, fortalecendo a igualdade dos géneros.

E) a Lei 8080/92 prevé, apenas, a organizacdo de atendimento psicolégico para mulheres vitimas de violéncia.



https://www12.senado.leg.br/noticias/materias/2022/05/04/pec-do-piso-salarial-dos-agentes-comunitarios-de-saude-e-aprovada
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04. Os Sistemas de Informacao em Salde sdo ferramentas importantes para a tomada de decisdo dos gestores. A partir
dos dados disponibilizados, pode-se tragar diagnosticos especificos e, assim, dar eficiéncia a acdo interventiva em
saude. Nesse sentido, pode-se afirmar que a organizacdo e a coordenacdo do sistema de informacdo de salde
competem a (a,a0)

A) todos os entes: unido, estados, distrito federal e municipio.

B) unido, apenas.

C) estado, apenas.

D) municipio e estados, apenas.

E) unido e estado, apenas, reservada ao municipio a operacionalizacao.

05. E reconhecida que a participacio popular no SUS faz parte de uma estratégica para avalia¢io situacional da saide
e, a partir dessa, para formular diretrizes dos planos de sadde. No Brasil, durante o primeiro ano de mandato
Executivo e Legislativo, legalmente, o chefe do executivo deve convocar e realizar esse evento, PERIODICO, de
participagdo popular cuja finalidade, dentre outras, é dar operacionalidade ao SUS, com base nos diagndsticos
tracados.

Com base nas informac0es apresentadas na redagdo acima, € CORRETO afirmar que esta instancia de participagéo
popular é caracterizada através do (a)

A) controle local da execugdo das politicas de salde.

B) metodologia a qual fixa a participagdo das entidades privadas da assisténcia a salde e gestores locais, apenas.
C) carater permanente e deliberativo.

D) periodicidade da ocorréncia dos encontros, ou seja, reline-se a cada quatro anos.

E) inoperancia frente a elaboracgéo do Plano de Saide.

06. Observe o grafico em pizza abaixo apresentado:

representantes

do governo,
prestadoresde
servigo
25%

usudrios
50%

profissionais de
salde
25%

Considerando o exposto, assinale a alternativa que representa, de maneira pertinente, o grafico da questao.

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

B) Participacdo das classes na captagdo or¢camentaria do SUS.

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

07. Leia o trecho abaixo:

“As necessidades de salde da populagdo comegam nos municipios e sdo executadas nos municipios. Dai a importancia
do planejamento iniciar-se na base local para orientar o planejamento nacional. ”
Brasil. Ministério da Sadde. Sistema de Planejamento do SUS (PlanejaSUS): uma construcdo coletiva — trajetoria e
orientacOes de operacionalizagdo / Ministério da Saude, 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 atengdo em saude.
C) regido de saude. E) Servicos Especiais de Acesso Aberto.
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08. Considerando a multiplicidade dos fatores relacionados ao processo satude-doenca e ainda a necessidade de atuacao
do SUS para atenuar o aparecimento de agravos na populacéo, leia o texto abaixo:

Decorridos pouco mais de dez anos da divulgacdo da Carta de Ottawa (WHO, 1986), [...] este termo esta associado a
um conjunto de valores: qualidade de vida, salde, solidariedade, equidade, democracia, cidadania, desenvolvimento,
participagdo e parceria, entre outros. Refere-se também a uma combinacdo de estratégias: agdes do Estado (politicas
publicas saudaveis), da comunidade (reforco da acdo comunitaria), de individuos (desenvolvimento de habilidades
pessoais), do sistema de salde (reorientacdo do sistema de salde) e de parcerias intersetoriais. Isto é, trabalha com a
ideia de responsabilizacdo multipla, seja pelos problemas, seja pelas solucbes propostas para 0s mesmos.

Axrtigo ¢ Ciénc. salde coletiva 5 (1) « 2000 « https://doi.org/10.1590/S1413-81232000000100014

Considerando o exposto, assinale a alternativa que contém o objetivo do SUS atrelado ao texto.

A) executar acdes da vigilancia sanitaria.

B) colaborar na protecdo do meio ambiente.

C) assistir as pessoas por intermédio de acdes de promogao a salde.
D) incrementar as agdes de recuperacédo da salde.

E) fiscalizar a produgdo de insumos de interesse a salde.

09. H4, no SUS, uma doutrina que abrange uma triade de sentidos. Um deles, esté atrelado ao exercicio do profissional
de salde, o qual deve se distanciar da reducéo do sujeito ao agravo. Ha ainda aspectos referentes a organizacéo dos
servicos; nestes, deve-se ter uma visdo ampliada das necessidades da popula¢do a fim de atendé-las com eficacia. E,
por fim, estdo as respostas aos problemas de salde, prevendo a¢Ges amplas de promocao, prevencdo e reabilitacéo,
com resolutividade adequada para o problema do individuo.

Com base nas informagdes expostas, ¢ CORRETO afirmar que o texto se refere a

A) integralidade.
B) regionalizacéo. D) participacdo dos cidadéos.
C) equidade. E) hierarquizagdo.

10. Observe a imagem abaixo:

frrazEmos AVOCE A [ NOPROXMOMES Y
| conexiocomo |
MONDO MODERNO.

ESTAREMOS DE

i i C¢ Z § Hong s
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 situacéo apresentada.

{

A) Religiosidade.
B) Castidade. D) Virtuosidade.
C) Exercicio da justica, por oportunizar acesso a modernidade. E) Violacgdo "ser": ser livre e autbnomo.

11. Acerca da execucdo das acdes da vigilancia epidemioldgica e sanitaria, ¢ CORRETO afirmar que a UNIAO

A) ndo pode interferir na execucdo de a¢des de controle por parte do estado.

B) podera executar agGes em circunstancias especiais, tal qual ocorréncia de agravos inusitados, cujo controle escape da
direcdo estadual ou com risco de disseminacao nacional.

C) tem a competéncia de executar as acdes do municipio, apenas, ndo sendo permitida atuacéo frente aos Estados.

D) deverd intervir nas agoes estaduais e municipais, rotineiramente, independente da execucdo local das a¢Ges ou analise
situacional de saude.

E) deverd restringir sua atuacdo ao nivel organizacional nacional, ndo sendo prevista, legalmente, interferéncia nas acdes de
nivel estadual.



https://doi.org/10.1590/S1413-81232000000100014
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12. A organizagdo da Rede de atencdo a saude do SUS, pela estruturacdo dos servicos, perpassa pela seguinte
dicotomia: o nivel de menor complexidade é mais simplorio, basico, e os demais niveis fazem jus ao status de maior
importancia, por sua denominacao teérica de maior complexidade. Tal pensamento divide e rotula o processo de
trabalho na Rede Assistencial. Acerca disso, emerge a necessidade de se estabelecerem os fluxos organizacionais dos
servicos, firmando a importancia de cada nivel na transicédo do usudrio e resolubilidade dos casos.

Considerando o enunciado, assinale a alternativa que indica o principio abordado norteador da organizacio do SUS
e orientador dos servicos, a fim de atender as demandas da populagéo.

A) Equidade.
B) Regionalizacéo. D) Controle social.
C) Hierarquizac&o. E) Transparéncia no SUS.

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

A) Trata-se de sindnimos, norteadores das agdes 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.

14. Observe a imagem abaixo:

F tendo encaminhamento é isso, vai, mas tem uns
que ndo aceitam, outros dizem que ndo aceitam,
que tem que procurar outros hospitais. A fica um
Jjogo de empurra-empurra. (E18)

Quantas pessoas morreram ano passado por causa
de ficar na fila e chegar e ndo consequir porque
morre, porque fica doente ali mesmo, ali cai, ali

fica, € uma coisa muito, muito dificil de entender.
(E16)

Pontes et al. The principle of universal access to health services: What do the users think? Esc Anna Nery Rev Enferm 2009 jul-set; 13 (3): 500-07

A fala dos usuarios retrata o (a)

A) atenuado grau de insatisfacdo, contudo garantia da assisténcia necessitada.

B) efetivo atendimento e resolutividade da problematica.

C) desumanizacdo da assisténcia, porém resposta efetiva as necessidades dos usuérios.
D) dificuldade para a efetivagdo da universalidade do acesso ao SUS.

E) concretizacdo do atendimento buscado e satisfacdo com a rede de atencéo.

15. Leia o trecho abaixo.

“Os principios citados auxiliam nas dificeis decis6es 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 0s representantes legais do paciente ndo concordam com ela,
optando pelo tratamento. Segundo o Conselho Federal de Medicina (CFM), a conduta correta decorreria de ponderacéo
dos familiares.”

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

Bioética [online]. 2015, v. 23, n. 2

Na tomada de decisdo, considerando o estado de salide 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.
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16. Observe abaixo um texto que retrata parte dos antecedentes da reforma sanitaria:

Nio é um partido, ndo é uma burocracia, nio tem regimento
interno. As pessoas se identificam, porque t8m uma mesma
abordagem teérica, um mesmo discurso e uma mesma

luta. As pessoas se tornam parceiras de uma proposta de
transformacio e entram e saem e vio e voltam (ESCOREL apud
FALEIROS et al., 2006, p. 66).

Considerando o exposto, assinale a alternativa que apresenta uma caracteristica do periodo citado.

A) Abstencdo coletiva dos processos decisorios.

B) Ideal popular de fortalecer o aparato médico-hospitalar.

C) Auséncia de mobilizacdo popular para expansdo dos direitos e assisténcia da salde.
D) Busca veemente pela redemocratizacao do pais.

E) Auge da democracia representativa.

17. Consoante 0o DECRETO N° 7.508, DE 28 DE JUNHO DE 2011, a humanizagéo do atendimento do usudrio sera

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

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

C) desconsiderada no delineamento das metas construidas pela gestéo, contudo aplicada em toda a Rede de atencdo.
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.

18. Leia abaixo 0 excerto de um artigo cientifico:

“A Bioética abarca [...] sobre problemas morais referentes as discussdes acerca do processo de morrer — abrangendo o
sofrimento e a finitude — e as profundas inquietacfes humanas a respeito do inicio da vida, das pesquisas que envolvem
seres vivos e o0 desenvolvimento das biotecnociéncias, incluindo a emergéncia de novas tematicas de fronteira —
engenharia genética, técnicas de clonagem, reproducdo humana assistida e utilizagdo de células-tronco, nanotecnologia,
neurociéncias e experimentacdo in silico, para se mencionar algumas — da atengdo priméaria e 0s persistentes
questionamentos quanto a pratica das equipes de ESF na reformulacdo do sistema de saulde, atreladas ao tradicional
modelo biomédico de assisténcia a salde, da alocacdo de recursos e da justica distributiva, atrelados ao
desenvolvimento da Salde Publica e da preocupagéo ecolégica e dos debates bioéticos relacionados a defesa do meio
ambiente, dentre outras.”

Sobre a bioética em saude, assinale a alternativa CORRETA.

A) Avalia restritiva e descritivamente as questdes que violam a moral humana.

B) Possui carater punitivo, apenas, conforme acéo antiética desenvolvida pelo homem.

C) Consiste no ramo da ética voltado, restritivamente, para a solugdo dos tabus da sociedade, tal qual a eutanésia.

D) Apresenta restrita abrangéncia, importando-se apenas com aspectos voltados para a conduta assistencial em satude humana.

E) Trata-se de uma &rea sistemética com aspectos morais acerca das praticas humanas que interferem na qualidade de vida dos
seres vivos, bem como no meio ambiente.

19. A existéncia da comissao de elaboracdo do PCCS (Plano de Carreira, Cargos e Salarios) é um pré-requisito legal, de
acordo com a LEI N°8.142/1990, para a (0)

A) permanéncia dos conselhos de saude.

B) execucdo das conferéncias de salde.

C) recepcdo dos recursos para cobertura das agdes e servicos de satde.
D) estabelecimento de consorcios entre municipios.

E) elaboracéo do Plano de Salde.



http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%208.142-1990?OpenDocument
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20. 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 construcao 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) Fiscalizacéo e inspec¢do de alimentos.

B) Controle e fiscalizagéo de servigos.

C) Vigilancia sanitéria.

D) Saude do trabalhador.

E) Vigilancia nutricional e orienta¢do alimentar.

POLITICAS DE SAUDE

21. Observe a noticia abaixo.

06/06/2022 Compartilhe esta noticia: o o 9

Prorrogado prazo para credenciar acdes de atividade fisica no SUS e
receber verba

“0O governo federal prorrogou — até as 23h59 de 12 de junho — o prazo para solicitar o credenciamento de acgles de
atividade fisica na Atencdo Primaria em Salde (APS). Com isso, é possivel receber recursos na categoria Incentivo da
Atividade Fisica na APS. A solicitagdo para receber o incentivo financeiro deve ser feita pelos gestores de satde dos
Municipios e do Distrito Federal por meio do Painel de Credenciamento, disponivel no portal e-Gestor, no seguinte
endereco eletrénico: https://egestorab.saude.gov.br/.Os estabelecimentos de salide da APS aptos a receberem o recurso
580 0s Postos de Saude (cdigo 01), os Centros de Saude/Unidades Basica (cddigo 02) e as Unidades Mdveis Fluviais
(codigo 32).”

Considerando os aspectos referentes ao financiamento do SUS, assinale a alternativa que apresenta a modalidade de
recurso referida na noticia acima.

A) Despesa de custeio da aten¢do primaria.

B) Recurso da MAC - Média e Alta Complexidade Ambulatorial.

C) Repasse de investimento para estruturagdo de academia de salde.

D) Custeio das agOes da vigilancia em sadde.

E) Despesa de investimento para estruturacdo da assisténcia farmacéutica.



https://egestorab.saude.gov.br/
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22. Observe a imagem abaixo.
Momentos
A B C

Informagdes epidemiologicas
dos paises para avaliar o
impacto das medidas

Medidas adotadas nos paises
para a contengdo da epidemia do
COVID-19:

Caracteristicas dos paises

(populagdo, IDH) adotadas:
Organizacio dos sistemas de ‘ Lackdomn ‘ Taxa de incidéncia
satde Protocolos Taxa de letalidade
Modelos de protegdo social Testes diagnosticos Internagdes

Medidas legais Séries histéricas da doenga

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.

C) resultado.

D) avaliacéo de eficiéncia.
E) eficacia de uma agdo.

23. O planejamento em saude é um processo, que contempla diversas ferramentas. Dentre elas, a representacéo da &rea
geogréfica acerca da condicdo sanitaria do territério consiste no ponto de partida inicial para o planejamento.
Diversos sdo os aspectos envolvidos nesse desenho, para além da estrutura do sistema de salde, tal qual
demograficos e culturais. Com base no enunciado da questdo, assinale a alternativa que representa o instrumento de
planejamento referido no texto.

A) Programagcdo anual de saude.

B) Relatdrio de gestéo.

C) Relatério detalhado do Quadrimestre Anterior.
D) Mapa de saude.

E) Plano de saude.

24. A respeito da regulacdo em salde, a existéncia do Complexo Regulador, em nivel municipal, é ordenada pela gestdo
da Secretaria Municipal de Saude. O objetivo desse complexo é regular o acesso populacional na rede de atencéo
buscando garantir o acesso referenciado, conforme pactuagao.

Acerca disso, 6 INCORRETO afirmar que se trata de uma atribuicdo do complexo regulador

A) gerir a ocupacéo dos leitos.

B) estabelecer critérios de classificagdo de risco.

C) executar a regulacdo médica do processo assistencial.

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

25. De acordo com a Politica Nacional de Atencdo Bésica-2017, a pactuacdo de estratégias em nivel de Comissdo
Intergestores Bipartite - CIB para implementar a PNAB, ¢ responsabilidade do (a)

A) Ministério da Saude.

B) Estado e Distrito Federal.

C) municipio.

D) unidade bésica de salde da familia.
E) Estado, apenas.
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26. A Atencdo Basica em Saude é, sabidamente, a porta de entrada preferencial do SUS. E na Atenc&o Basica que, de
maneira oportuna, ocorre a gestdo do cuidado do individuo e a vinculagdo da populacdo. No exercicio do cuidado
integral ao individuo, a Atencdo Basica precisa ter resolutividade nas a¢des 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
assisténcias da Atencao basica.

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

B) Recursos materiais para triagem do paciente.

C) Manuais ministeriais.

D) RelagGes entre 0s membros da equipe para planejamento do atendimento.
E) Formularios para registro de atividades.

27. Observe a imagem abaixo.

HORARIO DE g
ATENDIMENTO:
8HAS 21H —

> UBS BURITI;
> UBS COAGU;
» UBS CROATA II.

INICIALMENTE: 7
|

pacajus.ce.gov.brllnforma.php?id:407

O “saiide na hora” é um programa ministerial, cujo objetivo é a implantacdo do horario 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 Saude na Hora.

A) Aumenta a acessibilidade do usuario ao SUS.

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

C) Promove uma maior vinculagdo 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.

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

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

B) é uma funcdo 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 Atencao Basica.

E) deve ser uma fungéo assumida por qualquer membro j& vinculado a equipe de satde da familia.

29. Considerando a importancia de uma atencao integral a salide da parcela social do ensino publico basico do Brasil,
tracou-se um programa o qual possui aspectos de intersetorialidade, entre os Ministérios da Saude e da Educacao.
As agdes, executadas no &mbito das escolas e unidades bésicas de saude, sdo demandadas com objetivo, sobretudo,
de promogao a saude, contudo possuem potencial na prevencéo e recuperacdo da saude.

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

A) Programa Satde na Escola — PSE.
B) Academia da Saude. D) HumanizaSUS.
C) Rede Cegonha. E) Programa Nacional de Imunizacéo.
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30. Leia o texto abaixo.

“[...]a reproducdo do modelo médico assistencial hospitalocéntrico e privatista ndo ocorre por simples inércia ou
somente pela vontade politica dos sujeitos que ocupam os vértices do tridngulo constituido pelo Estado, multinacionais
de medicamentos e equipamentos médicos e empresariado nacional e multinacional da area da sadude. A propria
existéncia desse triangulo revela as fortes determinacBes econdmicas envolvidas na reproducdo do modelo,
determinacdes essas que s se alteram no longo prazo, por forca da acumulacdo de fatos e processos que venham a
condicionar uma nova dindmica de reproducdo, induzida pelo fortalecimento do papel do Estado como regulador, isto é,
como sujeito responsavel pela implementacdo de um projeto politico de mudanca da logica de organizacdo e
funcionamento do sistema modelo de atencdo a salde que subverta as pressées mercadoldgicas em nome dos interesses
sociais (e epidemioldgicos) da populacdo.”

Considerando o excerto cientifico acima exposto, assinale a alternativa que apresenta um elemento favoravel a
manutencdo desse modelo.

A) Fortalecimento da atencéo bésica.

B) Atuacédo do empresariado médico-hospitalar para fortalecimento dos servicos de média e alta complexidade.
C) Implantagéo de agBes intersetoriais de Promogdo da Saude.

D) Aprimoramento da formacao das equipes de salde da familia.

E) Implementar a regionalizacdo da ateng¢éo a satde.

31. Os conceitos de integracdo vertical e horizontal, advindos da teoria econdmica, sdo aplicados na estruturagdo da
Rede de Atenc¢do a Saude. Essas integragdes associam-se as concepgdes relativas as cadeias produtivas.
A respeito dessa tematica, assinale a alternativa que se refere a integragéo vertical.

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

B) Acdes de natureza similar as j& executadas dentro de uma organizagdo.
C) Articulacdo complementar entre organizagdes de naturezas distintas.
D) Fuséo de unidades de mesma especialidade e capacidade resolutiva.

E) Integragdo de equipe dentro de uma unidade béasica de saude.

32. Leia o trecho abaixo:

""Promover salde envolve escolha e isso ndo é da esfera do conhecimento verdadeiro, mas do valor'. Partindo dessa
consideracdo e seguindo com ela, abre-se espago para que a promogdo da salde se inscreva definitivamente no campo
da ética, e, consequentemente, a emogdo, o afeto, a subjetividade e 0s sentimentos passionais ndo apenas componham,
mas tornem-se imperativos nos seus pressupostos, desenvolvimento e 'praxis’.

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 promoc¢do a salde pela associagdo entre as seguintes
caracteristicas:

A) coletividades e territorios.

B) territorio e rede de atencéo.

C) econémico e politico.

D) vulnerabilidade e risco a salde.

E) autonomia e a singularidade dos sujeitos.

33. Sobre o processo de Educacdo Permanente, assinale a alternativa CORRETA.

A) O ensino-aprendizagem € desvinculado do cotidiano laboral.

B) A valorizacdo de teoricos e distanciamento do exercicio profissional sdo prerrogativas do ensino.

C) O ensinar e o0 aprender se incorporam a rotina das organizacgGes e ao processo de trabalho.

D) A educagdo/capacitacéo é trabalhada de maneira pontual, sem se incorporar a rotina do servico.

E) A formacéo continua dos profissionais é voltada para as necessidades mercadolégicas, desconsiderando as necessidades da
populacéo assistida.
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34. Leia abaixo a fala do polimata Paulo Freire:

“Eu me comprometo, por que eu acho isso valido, a dar o0 meu assessoramento a vocés. Agora, 0 que € preciso é
“fazer”. Assim, a gente vai tendo a sensagdo 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 educagdo popular, ndo é para isso que eu
vim aqui. Eu tenho a impresséo 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 esta metido com alfabetizacéo,
mas para quem estiver participando de qualquer tipo de pastoral [ ou enfrentando as relacbes entre movimento e
mudanca]. N&o importa se esta fazendo alfabetizacdo de adultos ou se esta trabalhando na pastoral operéaria, na area da
salide ou qual quer outra que seja. Os principios sdo validos também, por exemplo, para quem é médico e trabalha com
0 povdo. 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 saide / Ministério da Salde, Secretaria de Gestdo Estratégica e Participativa, Departamento de Apoio a

Gestdo Participativa. - Brasilia: Ministério da Saude, 2007

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

A) os especialistas sdo autossuficientes no conhecimento.

B) a posicao autoritaria do educador € fundamental no processo de educagéo popular.

C) seja reduzida a criticidade da populagdo por meio de um incremento na erudi¢éo 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 usuarios na recepcdo da
informacdo.

35. O fortalecimento do controle social e da gestdo participativa no SUS dao robustez ao carater democréatico popular
dos governos. Ao assegurar os espacgos de representacédo da populacdo, reafirma-se o compromisso em fortalecer os
dispositivos de participacdo social. O espaco de debates, de ocorréncia periddica, em que se pleita por agdes e
servigos de saude, conforme necessidade da populacdo, cujas propostas sdo incorporadas ao Plano de saude,
denomina-se

A) Conferéncias de Salde.
B) Conselhos de Salde. D) CIB
C) CIR. E) CIT.

VIGILANCIA A SAUDE

36. 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 distribuicdo de agua
potavel para populages atingidas pela seca no nordeste brasileiro. Nos termos apresentados no texto, assinale a
alternativa CORRETA atrelada a atuacéo da vigilancia ambiental nesse cenario.

A) Vigilancia ambiental dos fatores de riscos ndo bioldgicos.

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

C) Vigilancia de fatores de riscos bioldgicos relacionados aos hospedeiros e reservatorios de doenga.
D) Vigilancia de fatores de riscos biol4gicos relacionados a animais pegonhentos.

E) Vigilancia e prevengdo de desastres naturais
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37. Um dos principais usos da epidemiologia consiste na Analise de Situagdo de Saude da populacdo. Esse processo
analitico-sintético viabiliza conhecer o perfil de salde-doenca populacional, o qual possibilita a identificagdo das
necessidades de salde e a organizacdo da Rede de Atencdo de acordo com o diagndstico. Com base no exposto,
assinale a alternativa INCORRETA sobre a aplicacdo da epidemiologia referida do enunciado.

A) E pertinente o uso da epidemiologia descritiva no diagndstico situacional de satde.

B) Deve alcangar os 3 niveis de decisdo (tatico-politico-operacional), sobretudo o politico pelo potencial de tomada de deciséo.

C) Busca-se entender o estado de satide da populacdo em um espaco geografico e momento determinados.

D) Para tragar a realidade local, o observador deve restringir-se aos aspectos tedricos, abstendo-se da perspectiva dos atores
sociais (neutralidade).

E) Deve ser considerado e oportunizado o ponto de vista de diferentes atores sociais.

38. Observe o grafico abaixo:

RazSo de Mortalidade Materna, por 100.000 Nascidos Vivos.
Pernambuco e Brasil, 2009 a 2016
75,00 -
70,00 4
65,00 4
60,00
55,00 4
50,00 -
45,00
40,00
2009 2010 2011 2012 2012 2014 2015 2016
== Pemambuco 52,05 51,24 57,52 56,04 84,33 83,42 57,58 58,13
== Brasil 72,42 58,924 51,79 59,33 62,09 63,79 52,02 54,42
Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de InformacSo Sobre Mortalidade [SIM) e Sistemna de Informagbes sobre Nascidos Vivos [SINASC). Disponivel em
http://svs.aids gov bridantps,/ace sso-a-informacao/acoes-e-program as{bl.xsm—aﬁvafindimdnres—d e-saudefmaortalidade/. Acessoem setembro/2018.
Nota: De 2009 a 2016a RMM foi corrigida utilizando-se a Vigilincia de Obitos de Mulher em ldade Fartil.

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 observacao 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 situagéo
referida no corpo da questao.

A) Descritivo.

B) Ensaio clinico randomizado.
C) Ensaio de campo.

D) Caso controle.

E) Coorte.

39. A respeito dos estudos epidemioldgicos, 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 epidemioldgicas 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 solicitacdo do consentimento, sendo obrigatério, apenas, nos estudos experimentais.

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

E) Deve ser obtido dos participantes do estudo antes da execucdo da pesquisa e a eles devem assegurar o direito de abandonar
o0 estudo a qualquer momento, sem danos.
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40. Considerando que a elaboracdo dos indicadores de satde possui como base a coleta de dados, assinale a alternativa
gue apresenta uma fonte de dados primarios.

A) Artigos de revisao.
B) Aplicacéo de questionario ao publico. D) Bancos de dados dos sistemas de informacdo em saude.
C) Enciclopédias. E) Relatério governamental — censo IBGE.

41. A vacinacao é uma acdo programada de salde de fundamental importancia para a reducdo 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 doengas imunopreviniveis, denomina-se

A) coeficiente de mortalidade infantil.

B) taxa bruta de natalidade.

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

42. Leia atenciosamente a noticia abaixo:

“Dos 287.166 (aproximar valor para 300.000) partos realizados através de planos de salde privados em 2019, 84,76%
(aproximar valor para 85%) foram por cesariana. O dado consta no Painel de Indicadores de Atencdo Materna e
Neonatal, atualizado hoje (11) pela Agéncia Nacional de Salde Suplementar (ANS). Ele apresenta nimeros nacionais
que podem ser consultados por qualquer interessado e filtrados por operadora e por hospital ou maternidade”

agenciabrasil.ebc.com.br/saude/noticia/2021-08/cesareas-respondem-por-84-dos-partos-realizados-por-planos-em-2019

Considerando que para a OMS recomenda uma propor¢do de partos cesareos de, no maximo 15%, uma vez que
superior a esse valor ndo ha beneficios para o bindmio feto-mae, ¢ CORRETO afirmar que, em 2019, o nilmero maximo
de cesarianas realizadas pelos planos de saude deveria ser de (aproximadamente)

A) 45.000
B) 80.000

C) 100.000
D) 150.000
E) 200.000

43. Observe a gravura abaixo:

A imagem ilustra meados do século XIX, no qual as causas da peste eram atribuidas & poluicdo do ar e emanacdes
putridas dos pacientes e¢ do solo. Os “médicos da peste”, assim denominados, acreditavam que a peste bubdnica
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 doengas, ¢ CORRETO afirmar que o texto se refere a

A) fase da magia.
B) fase microbioldgica. D) teoria miasmatica.
C) teoria dos germes ou contagio. E) fase da causalidade multipla.
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44. O modelo de Dahlgren e Whitehead apresenta os Determinantes Sociais da Saude em camadas. A camada mais

proxima apresenta os determinantes individuais e a camada distal, os macrodeterminantes. Abaixo segue a imagem
do modelo:

IDABE, 'sEXx0
E FATORES
HEREDITARIOS

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

A) Apresentam a influéncia das redes comunitarias sobre a satide do individuo.

B) Representam os fatores relacionados a condic¢Ges de vida da comunidade.

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

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

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

45. Observe o grafico abaixo:

1930 1240 1950 1960 1970 13480 1990 2000 204
—ap— Doengas Infecciosas e parasitarias —@— MNeoplasias —i— Doengas do aparelho dreulatério
—a Doencas do aparelho respiratério —— (ausasexternas

Fontz: Ministérin da Sadde Sistarma de Informa ges de Mortaldade, 1930 3 1970; Radis 1930 3 1870

Figura 1 - Mortalidade proporcional segundo causas, para capitais de Estados. Brasil, 1930 a 2004

Considerando os aspectos da transicao epidemiolégica no Brasil, observa-se o (a)

A) aumento na prevaléncia das Doengas Cronico Ndo Transmissiveis — DNCT.

B) incremento importante das doengas parasitarias.

C) reducdo na prevaléncia das DNCT.

D) constancia no comportamento das doengas cronicas e infecciosas ao longo dos anos.
E) diminuicdo das doengas do aparelho circulatério.
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46. 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 transicao epidemiolégica em andamento.

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

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

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

C) As desigualdades sociais ndo afetam a distribui¢do 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.

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

A) absortos. B) abstraidos. C) alheios. D) empoderados. E) subservientes.

48. A respeito dos indicadores demogréficos, assinale a alternativa que se refere ao indicador que expressa a
longevidade da populacdo, ndo é afetado pelas estruturas etérias e o0 seu aumento indica melhoria das condicGes de
vida e saude populacional.

A) Mortalidade proporcional por idade em menores de um ano.
B) Taxa bruta de natalidade.

C) Esperanca de vida ao nascer.

D) Taxa de fecundidade.

E) Raz&o entre sexos.

49. 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 informacdo da Atencao
Primaria em Salde. Para isso, as Unidades de Salude da Familia foram informatizadas e passaram a captar os dados
através da Coleta de Dados Simplificada (CDS) e do Prontuario Eletrénico do Cidad&o (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.

50. A respeito da taxa de mortalidade infantil, para o calculo, utiliza-se nimero de 6bitos em criangas menores de

A) 5 anos.
B) 4 anos.
C) 3 anos.
D) 2 anos.
E) 1 ano.
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CADERNO 99
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