
 

 
 

SECRETARIA ESTADUAL DE SAÚDE  

PROCESSO SELETIVO DA RESIDÊNCIA MULTIPROFISSIONAL / 2024 

PERFIL / SAÚDE COLETIVA MODALIDADE REGIONALIZAÇÃO 

EM SAÚDE 

 

DADOS DE IDENTIFICAÇÃO DO CANDIDATO 

 

 

Não deixe de preencher as informações a seguir: 

 

 

Nome  

                              

 

Nº de Identidade                                    Órgão Expedidor                UF                                    Nº de Inscrição          

                             

 

CADERNO 172 
PERFIL SAÚDE COLETIVA – MODALIDADE 

MULTIPROFISSIONAL / FARMÁCIA 
 

PREZADO CANDIDATO 
 

 

 Você está recebendo o seu Caderno de Prova Escrita, contendo 50 (cinquenta) questões objetivas de múltipla 

escolha com 05 (cinco) alternativas cada. Verificar se o PERFIL/PROGRAMA impressos se referem àqueles de 

sua opção no ato da inscrição. 

 Se encontrar alguma informação em desacordo, incompleta ou com algum defeito gráfico que lhe cause 

dúvidas, informe, imediatamente, ao Fiscal para ele tomar as providências necessárias. Caso não seja atendido 

em sua reivindicação, solicite que seja chamado o Chefe de Prédio.  

 Para registrar as alternativas escolhidas nas questões objetivas de múltipla escolha, você receberá um Cartão-

Resposta de Leitura Ótica. Verifique, também, se o Número de Inscrição e o Perfil/Programa impressos estão 

de acordo com sua opção. 

 As marcações das suas respostas no Cartão-Resposta devem ser realizadas mediante o preenchimento total das 

bolhas correspondentes a cada número da questão e da letra da alternativa. Utilize, para isso, caneta 

esferográfica na cor azul ou preta.  

 Se for necessária a utilização do sanitário, você deverá solicitar permissão ao fiscal de sala que designará um 

fiscal volante para acompanhá-lo no deslocamento, devendo permanecer em silêncio, durante todo o percurso, 

podendo, antes de entrar no sanitário e depois da utilização deste, ser submetido à revista (com ou sem detector 

de metais). Caso, nesse momento, seja detectada qualquer irregularidade ou porte de qualquer tipo de 

equipamento eletrônico, serão tomadas providências de acordo com o estabelecido no Edital do Concurso. 

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

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

 

BOA SORTE! 
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CONHECIMENTOS GERAIS 

 

 

01. Acerca da Reforma Sanitária Brasileira (RSB), leia o texto abaixo: 

 

“Foi no interior do Partido Comunista que começou a nascer o pensamento de uma perspectiva de reforma sanitária, 

reforma esta já pensada na década de 40, que passou pela escola de Samuel Pessoa, por Gentile de Mello, pelo 

nascimento do movimento de medicina social e medicina preventiva, onde foi pensada a questão social da medicina, a 

multi-causalidade, onde foi introduzido o pensamento do materialismo histórico e foi possível desenvolver experiências 

de reorganização dos serviços de saúde. Esse movimento sanitário, que, pela contingência da clandestinidade, era supra-

partidário, assumiu também que o Estado não é monolítico. O Estado é um espaço de luta social e, portanto, era 

possível [...] lutar dentro desse mesmo Estado no sentido de produzir avanços sociais [...] Esse movimento supra-

partidário expressou-se de uma forma muito fraterna, de experiência de trabalho de alianças; expressou-se, também, 

dentro do aparelho do Estado, pelas Ações Integradas de Saúde e a organização do Sistema Unificado e Descentralizado 

de Saúde”  
(AROUCA, 1991, p. 16-17). 

 

Com base nas características da RSB, assinale a alternativa atrelada ao termo SUPRA-PARTIDÁRIO presente no 

excerto textual acima apresentado. 

  

A) Esvaziamento de movimentos sociais. 

B) Subordinação ideológica aos partidos de esquerda. 

C) Conservação unipartidária do comunismo. 

D) Oligarquia política condutora dos princípios, com base no clientelismo. 

E) Ausência de subordinação partidária e fortalecimento da democracia.  

 

 

02. Denominados de Agentes de Combate a Endemias (ACE), tais profissionais trabalham na prevenção de agravos 

como as arboviroses. O ACE realiza atividades de vigilância, prevenção e controle de doenças, bem como norteia 

ações de promoção da saúde na comunidade.  

Considerando a Constituição Federal de 1988, assinale a alternativa CORRETA sobre o profissional ACE. 

 

A) Não há piso salarial vigente para a categoria, apesar da luta profissional. 

B) Há vitaliciedade no cargo, não sendo o ACE passível de demissão. 

C) O vencimento não pode ser inferior a 4 salários mínimos. 

D) Em virtude dos riscos inerentes à função desempenhada, fazem jus à aposentadoria especial.  

E) Uma vez que foi estabelecido o piso da categoria, a insalubridade deixa de ser adicionada ao vencimento.  

 

 

03. A preservação da cultura e direitos indígenas são fundamentais na estruturação da sociedade brasileira. Acerca 

dessa temática, observe o texto que segue abaixo: 

“O DSEI Pernambuco realizou nesta semana o VII Encontro de Pajés, Parteiras e Detentores dos Saberes Tradicionais 

Indígenas de Pernambuco. O encontro aconteceu entre os dias 17 e 19/10 e reuniu 13 povos indígenas de Pernambuco 

no Território Kambiwá, município de Ibimirim” 

 

 
www.instagram.com/sesai.ms/p/CyonUm0Ozch/?img_index=1 
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A respeito das ações, bem como dos serviços de saúde, voltados para a atenção às populações indígenas no SUS, assinale 

a alternativa INCORRETA. 

 

A) O Subsistema de Atenção à Saúde Indígena tem como base os Distritos Sanitários Especiais Indígenas (Dseis). 

B) As populações indígenas têm direito de participação nos Conselhos de Saúde. 

C) Considerando a relevância cultural, a participação dos indígenas é garantida e restrita ao Conselho Nacional de Saúde. 

D) O acesso à Rede de Atenção à Saúde do SUS é assegurado em todos os níveis de atenção. 

E) Na assistência prestada, é obrigatório considerar a realidade sócio-cultural local dos povos indígenas. 

 

 

04. Uma das grandes conquistas da conformação social democrática e da edificação do SUS foi a instituição de espaços 

de participação popular. A respeito disto, leia a notícia abaixo: 

 

O Conselho Municipal de Saúde (COMUS) de Caçapava está com inscrições abertas, até o dia 8 de maio, para as 

pessoas interessadas em se candidatarem como membros do colegiado para o biênio 2023/2025. As eleições ocorrerão 

no dia 12 de maio, durante o Fórum Municipal de Saúde, que será realizado na Rua João Batista de Ortiz Monteiro, 34 – 

Vila Antônio Augusto Luiz. [...] 

A função de membro do COMUS é considerada de interesse público e relevante e não será remunerada. 

O COMUS é composto por 12 membros titulares e 12 suplentes. Desses, 6 são titulares, representantes dos usuários e 6 

suplentes; 2 titulares e 2 suplentes são representantes de servidores em saúde; 1 titular e um suplente é representante dos 

prestadores de saúde; 2 titulares e dois suplentes indicados pelo poder executivo e 1 titular e um suplente representante 

da administração de serviços de saúde com ou sem fins lucrativos. 

Todos os presentes ao Fórum Municipal de Saúde, bem como representantes de instituições, trabalhadores de saúde e 

prestadores de serviços têm direito ao voto desde que devidamente credenciados.  

O edital na íntegra pode ser conferido NESTE LINK. Fonte: www.cacapava.sp.gov.br/conselho-municipal-de-saude-esta-com-inscricoes-
abertas-para-eleicao-de-novos-membros 

 

Considerando composição do órgão detalhada no texto, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) O quantitativo de membros expõe a representação paritária dos usuários frente ao conjunto dos demais segmentos. 

B) Houve lesão à lei 8080/1990 devido à alta quantidade de usuários.  

C) O Conselho tem autonomia para deliberar a composição dos segmentos, desde que obedeça ao mínimo de 25% de 

representantes usuários. 

D) O número de representantes da gestão não obedece à proporção mínima (50%) preconizada pela lei 8142/1990.  

E) Os prestadores dos serviços de saúde não deveriam compor o órgão, a fim de garantir a neutralidade das decisões tomadas 

no colegiado. 

 

 

05. O Decreto 7508/2011 elenca que a instituição das Regiões de Saúde em áreas de fronteira com outros países deve 

respeitar as normas internacionais. Considerando a especificidade referida, a competência para pactuação do 

financiamento desta Região é exclusiva do (a) 

 

A) CIR. 

B) CIB. 

C) CIT. 

D) CONAS. 

E) CONASEMS. 

 

 

06. A vigilância em Saúde executa ações de promoção, prevenção e controle dos agravos. Em seu conceito 

multifacetado, observa-se um segmento que vigia os fatores determinantes e condicionantes da saúde individual e 

coletiva, a fim de direcionar ações específicas. 

Assinale a alternativa que se refere ao conceito de vigilância apresentado. 

 

A) Ambiental.  

B) Trabalhador. 

C) Sanitária. 

D) Epidemiológica. 

E) Nutricional. 

 

 

 

 

https://ecrie.com.br/sistema/conteudos/arquivo/a_25_0_1_05042023112102.pdf


SAÚDE COLETIVA – FARMÁCIA 

 

4 

07. No SUS, a responsabilidade sobre os serviços de saúde é distribuída entre os três níveis governamentais. Dessa 

maneira, busca-se o fornecimento de serviços de uma maneira mais eficiente, além de favorecer o acesso e qualidade 

do serviço prestado. Ressalta-se, ainda, que outro aspecto beneficiado por essa responsabilização mútua é a 

melhoria do controle e fiscalização das ações por parte da sociedade. 

O corpo textual da questão faz referência a um princípio do SUS denominado de 

 

A) Paridade. B) Universalidade. C) Igualdade. D) Autonomia. E) Descentralização. 

 

 

08. O início da conformação da bioética esteve inserido em uma tentativa de alinhar e harmonizar condutas entre o 

campo científico e o humanístico. Nessa perspectiva, um dos grandes pesquisadores da área da oncologia deferiu o 

questionamento que segue abaixo. Observe a imagem. 

 

 
Legenda: “Nem tudo que é cientificamente possível é eticamente aceitável” Van Rensselaer Potter. 

 

Nesse sentido, com base na temática abordada e no texto de autoria do Potter, é CORRETO inferir que 

 

A) os avanços científicos devem ser priorizados frente às necessidades humanas. 

B) os impactos da ciência não devem ser considerados quando o fim é a inovação em saúde. 

C) a bioética busca coibir os impactos negativos que a evolução científica pode ter sobre a vida humana. 

D) o progresso científico impera frente à fragilidade do corpo físico da humanidade. 

E) os dilemas bioéticos são inerentes à vida, devendo sempre a tomada de decisão ser tomada com base na ciência para cura e 

não na ética. 

 

 

09. A administração orçamentária das verbas destinadas anualmente à saúde é de competência da (o) 

 

A) União, apenas. 

B) Distrito Federal, apenas. 

C) instância municipal, apenas. 

D) Estado, apenas. 

E) União, os Estados, o Distrito Federal e os Municípios, cada um em seu âmbito administrativo. 

 

 

10. Leia o caso fictício abaixo exposto. 
 

“A.B.F, paciente jovem 26 anos, estável, no curso do 64° dia de internamento para tratamento de osteomielite resistente 

à antibioticoterapia oral, vem expressando desejo de descontinuar o tratamento prescrito pela equipe médica. Apesar do 

estado geral bom da paciente, ausência de alteração dos sinais vitais e boas funções fisiológicas, a inaceitação da 

permanência é eivada por um discurso de liberdade na tomada de decisão e tristeza.” 

Fonte: própria do autor. 

 

Considerando os aspectos que regem a bioética, assinale a alternativa que apresenta o confronto entre princípios na 

situação exposta. 

 

A) Autonomia x beneficência. 

B) Independência x autonomia. D) Equidade x justiça. 

C) Liberdade x não maleficência. E) Justiça x autonomia. 
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POLÍTICAS DE SAÚDE 

 

11. Na avaliação em saúde, utilizam-se perguntas avaliativas para condução dos estudos. Esse tipo de pergunta possui 

como característica a relação entre uma intervenção e o resultado obtido.  

Nesse sentido, observe as alternativas abaixo e assinale a alternativa que NÃO apresenta uma pergunta avaliativa.  

 

A) A estratégia de visita domiciliar feita pela estratégia de saúde da família de Serra Talhada é efetiva? 

B) Quais são os fatores relacionados ao aumento dos casos de dengue grave no município de Arcoverde? 

C) As ações de prevenção do câncer de colo de útero em Serrita têm qualidade técnica? 

D) As ações de saúde bucal em Salgueiro têm garantido resolutividade nas unidades de saúde da família? 

E) As atividades de vacinação de COVID da Estratégia saúde da família de Terra Nova são eficazes no aumento da cobertura 

vacinal da população? 

 

 

12. Acerca do financiamento do SUS, analise as premissas abaixo: 

 

A.  No mínimo,  25% do valor arrecadado através dos impostos no município deve ser aplicado na saúde. 

B. Atualmente existem 2 blocos de financiamento do SUS, o de custeio e o de investimento.  

C. A existência da Comissão de elaboração do Plano de Carreira, Cargos e Salários (PCCS) não é um pré-requisito para 

recepção dos repasses. 

D. O financiamento do SUS e o uso dos recursos financeiros estão sob a fiscalização dos Conselhos de Saúde. 

E. A existência do Conselho de Saúde, com composição paritária, é um pré-requisito para recepção dos repasses. 

 

Assinale a alternativa que representa, apenas, os itens CORRETOS. 

  

A) A; B; C. B) A; D; E. C) C; A; D. D) C; D; E. E) B; D; E. 

 

 

13. Leia abaixo o trecho textual extraído de uma publicação científica: 

 

“Entre os médicos da APS, 96% conhecem, 84% utilizam protocolos de encaminhamento e 92% encaminham os 

pacientes, principalmente para manejo de doenças complicadas que necessitam de avaliação do especialista. Entre os 

especialistas, 50% conhecem os protocolos, e todos apontam que o principal motivo de encaminhamentos para eles 

ocorre devido a condições crônicas prevalentes mal controladas na APS, sendo considerados pelos endocrinologistas 

como mal indicados. O médico regulador avalia que a maioria dos documentos de encaminhamento é incompleta e não 

permite verificar a gravidade do problema. Conclui-se que os protocolos de encaminhamento não estão sendo utilizados 

de forma a otimizar os fluxos dos usuários na rede de atenção à saúde, indicando a necessidade de revisão de processos 

de trabalho, capacitação dos profissionais e articulação entre APS, regulação e Atenção Especializada.” 

Fonte: ARTIGO ORIGINAL • Saúde debate 44 (126) • Jul-Sep 2020 • https://doi.org/10.1590/0103-1104202012608 

 

Com base no exposto, assinale a alternativa que apresenta o aspecto diretamente comprometido na situação. 

 

A) Referência e contrarreferência na rede. 

B) Ambiência. D) Equidade. 

C) Integralidade. E) Adscrição territorial. 

 

 

14. O Ministério da Saúde possui um amplo rol de políticas públicas formuladas com base nas necessidades dos 

usuários. As especificidades das políticas consideram ciclos vitais, gênero, etnias, mas, sobretudo, fatores que 

requerem atenção especial para coibir práticas exclusivas de minorias dentro da sociedade, a saber: situação social, 

orientação sexual e outras, importantes, para integralidade e universalidade da saúde prestada a toda população.  

Nesse sentido, analise a imagem abaixo: 

 
Fonte: www.ameriospr.com.br 

https://doi.org/10.1590/0103-1104202012608
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Considerando a instituição da Política Nacional de Atenção Integral à Saúde das Pessoas Privadas de Liberdade no 

Sistema Prisional (PNAISP) no SUS, assinale a alternativa INCORRETA. 

 

A) Um dos princípios que regem a PNAISP é o respeito aos direitos humanos. 

B) Um dos objetivos da PNAISP é o acesso das pessoas privadas de liberdade à RAS. 

C) Um dos objetivos da PNAISP é velar pela segurança da sociedade em liberdade, devendo manter o preso fora da RAS, 

mesmo devido ao agravo.  

D) A efetuação da assistência pode ocorrer por meio das Equipes de Saúde no Sistema Prisional (ESP). 

E) A atenção integral resolutiva, contínua e de qualidade é uma das diretrizes da PNAISP. 

 

 

15. Leia abaixo o poema de João Cabral de Melo Neto: 

 

“Um galo sozinho não tece uma manhã: ele precisará sempre de outros galos. De um que apanhe esse grito que ele e o 

lance a outro; de um outro galo que apanhe o grito de um galo antes e o lance a outro; e de outros galos que com muitos 

outros galos se cruzem os fios de sol de seus gritos de galo, para que a manhã, desde uma teia tênue, se vá tecendo, 

entre todos os galos. E se encorpando em tela, entre todos, se erguendo tenda, onde entrem todos, se entretendendo para 

todos, no toldo (a manhã) que plana livre de armação. A manhã, toldo de um tecido tão aéreo que, tecido, se eleva por 

si: luz balão”. 

Autor: João Cabral de Melo Neto 

 

 
Fonte: tecerdavida.wordpress.com/2007/09/10/tecendo-o-fio-do-destino-2/ 

 

Com base no poema e na imagem apresentada, assinale a alternativa que traz a analogia entre o poema e o que propõe 

a Rede de Atenção à Saúde - RAS. 

 

A) Fragmentação dos diversos pontos da rede de atenção em saúde. 

B) Conjunto coordenado dos pontos de atenção da RAS culminando em uma assistência contínua e integral à população. 

C) Hierarquia entre os pontos de atenção, sem comunicação entre pontos da rede. 

D) Baixa capilaridade e inacessibilidade aos componentes da RAS. 

E) “Sistema com muros”, com barreiras de acesso entre os níveis de atenção. 

 

 

16. Em 2022, o Ministério da Saúde instituiu o incentivo financeiro federal para implementação de atividade física na 

Atenção Primária à Saúde (APS). Tal prática constitui um tema prioritário para a promoção da saúde, uma vez que 

 

A) aumenta a capitação de verba de custeio para os municípios. 

B) diminui os custos da população com saúde corporal. 

C) fomenta o populismo entre gestores do nível municipal, fortalecendo a gestão.  

D) promove saúde por meio de atividades físicas no espaço público, considerando a cultura local. 

E) aumenta o registro de atividades coletivas pela unidade básica de saúde, incrementado a produção e o financiamento. 

 

 

17. Acerca da coordenação da equipe na Atenção Básica, assinale a alternativa que apresenta o profissional responsável 

por tal atribuição. 

 

A) Enfermeiro. 

B) Médico. D) Qualquer profissional de nível superior da equipe. 

C) Cirurgião-dentista. E) Agente comunitário de saúde. 
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18. Considerando as características das educação permanente em saúde, assinale a alternativa INCORRETA. 

 

A) Considera o contexto real do local da ação educativa, incorporando o ensino e o aprendizado à vida cotidiana das práticas 

laborais. 

B) Desconsidera a prática profissional enquanto fonte de conhecimento, perpetua estratégias educativas com base nas 

autoridades teóricas. 

C) Zela pelo papel ativo das pessoas na construção de conhecimento, a partir da reflexão diária e da prática profissional.  

D) Distancia-se da fragmentação disciplinar e profissional, valorizando o corpo da equipe e a multidisciplinaridade.  

E) Amplia os espaços educativos para além das instituições formais de ensino. 

 

 

19. A notícia abaixo faz alusão a um dicionário criado por pesquisadores da Universidade Federal do Ceará (UFC) cujo 

fim é a tradução de sintomas da linguagem popular para os termos médicos. 

 

Já são mais de 400 termos registrados. A origem exata de cada termo foi determinada pela equipe, mas uma característica 

vista em comum é a doença ser nomeada a partir de seus sintomas. Dentro dessa lógica, dispepsia vira arroto choco, anemia 

vira amarelo empobado, ruptura do tendão vira pedrada na batata da perna, e torção da alça intestinal vira nó da tripa 

gaiteira.  

Fonte: www.g1.globo.com 

 

Com base no exposto, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) A iniciativa, capaz de transformar ações de saúde, favorece a comunicação entre profissionais e pacientes.  

B) Estimula a discriminação da cultura nordestina entre os profissionais de saúde. 

C) O dicionário restringe o diálogo nas relações de cuidado entre profissional e paciente. 

D) A ação dificulta o conhecimento crítico por parte dos profissionais acerca da realidade dos usuários. 

E) O dicionário proporciona diálogos etnocêntricos. 

 

 

20. A respeito das Conferências de Saúde, assinale a alternativa CORRETA. 

 

A) A periodicidade das reuniões é a cada quatro anos. 

B) Apresentam caráter permanente, não existindo, dessa maneira, periodicidade específica para realização. 

C) Não possuem característica de instância colegiada ou deliberativa. 

D) Apesar de ser um fórum privilegiado de participação da sociedade civil, esta não pode participar das discussões e sugestões 

de soluções para os problemas levantados. 

E) A representação dos usuários nesses espaços é proibida, sendo um espaço resguardado para os conselheiros de saúde. 

 

VIGILANCIA EM SAÚDE 

 

21. No final de 2019, manchas de óleo atingiram o litoral nordestino culminando em um desastre ambiental, que trouxe 

risco para a saúde da população. Sobre essa temática observe a notícia abaixo: 

 

 
Fonte: www.bbc.com 
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Assinale a alternativa que apresenta a área de atuação da Vigilância em Saúde Ambiental diretamente relacionada ao 

fato. 

 

A) Vigilância em saúde de populações expostas a poluentes atmosféricos (Vigiar) 

B) Vigilância da qualidade da água para consumo humano (Vigiágua) 

C) Vigilância de Fatores de Risco e Proteção para Doenças Crônicas em Inquérito Telefônico (Vigitel) 

D) Vigilância em saúde ambiental relacionada aos fatores físicos (Vigifis) 

E) Vigilância em saúde ambiental relacionada aos riscos decorrentes de desastres (Vigidesastres) 

 

 

22. Um estudo científico, publicado em uma base de dados, apresenta o seguinte trecho: 

 

A amostra de 71 pacientes foi dividida randomicamente em dois grupos (um recebendo naltrexona e outro placebo). 

Sujeitos dependentes de álcool foram tratados com 50 mg de naltrexona ou placebo diariamente por 12 semanas. 

Ambos os grupos de tratamento receberam intervenção breve. Os desfechos clínicos primários para este estudo foram 

taxa de recaída e mudança no padrão de consumo de álcool. 

Fonte: www.scielo.br/j/jbpsiq/a/R7PM5wdLvbSTMds4dCdbzVv/?format=pdf 

 

Com base no exposto, assinale a alternativa cujo tipo de estudo do recorte é apresentado. 

 

A) Estudo de incidência. 

B) Ensaio clínico. D) Relato de caso. 

C) Estudo de prevalência. E) Revisão sistemática. 

 

 

23. Os conceitos de prevalência e incidência são amplamente difundidos entre a população de estudantes e profissionais 

da área de saúde. Abaixo constam as definições sintéticas dos termos apresentados: 

 

Prevalência – representa o volume de casos de uma doença considerada.  

Incidência – corresponde à quantidade de casos novos, ocorridos em uma determinada população durante certo período 

e lugar. 

Fonte:www.arca.fiocruz.br 

 

Considerando os conceitos expostos, é CORRETO afirmar que a relação entre a incidência e prevalência de um agravo 

na população é  

 

A) inexistente. 

B) diretamente proporcional. 

C) inversamente proporcional. 

D) sempre dubitável. 

E) de invalidação. 

 

 

24. “Em decorrência dos comportamentos distintos dos grupos formados por crianças e adolescentes e idosos, verifica-se um 

aumento crescente no índice de envelhecimento da população brasileira, a tal ponto que, mantidas as hipóteses de queda 

futura dos níveis de fecundidade no país, ter-se-á, em 2050, 226 idosos de 60 anos ou mais para cada 100 crianças e 

adolescentes” 

Temas Livres • Ciênc. saúde coletiva 18 (4) • Abr 2013 • https://doi.org/10.1590/S1413-81232013000400016 

 

Considerando a mudança estrutural referida, observa-se uma nova pirâmide com um estreitamento da base e 

alargamento da parte superior. Dessa maneira, assinale a alternativa que apresenta as variáveis que compõem a 

pirâmide populacional. 

 

A) Sexo e idade (por grupo etário). 

B) Gênero e raça. 

C) Sexo e etnia. 

D) Idade e etnia. 

E) Raça e estado civil. 

 

 

 

 

 

https://doi.org/10.1590/S1413-81232013000400016
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25. Observe, abaixo, um gráfico que representa uma curva epidêmica. 

 

 
 

Com base no exposto, assinale a alternativa que NÃO está relacionada à fase de regressão da curva. 

 

A) Eficácia das ações de vigilância e controle de um agravo. 

B) Aumento progressivo do número de casos. 

C) Regressão do número de suscetíveis ao adoecimento. 

D) Esgotamento dos expostos ao risco de desenvolver o agravo. 

E) Superação das condições epidemiológicas que favoreceram a transmissão da doença. 

 

 

26. Existem algumas situações e agravos que possuem o potencial de inscrever os usuários do SUS em uma rede 

cuidados contínua; eles se inserem e permanecem na rede para seguimento de cuidados. Exemplo desse cenário são 

os usuários de álcool e drogas; os portadores de hipertensão arterial e diabetes e também de HIV.  

Uma vez que o HIV/AIDS é emergente e transmissível, o aspecto que insere o portador em uma rede contínua de 

cuidados consiste no fato de  

 

A) configurar, também, uma condição crônica. 

B) apresentar elevada letalidade. 

C) possuir alta infectividade. 

D) consistir em um agravo com elevada transmissibilidade. 

E) necessitar de melhor acompanhamento para a condução de estudos clínicos científicos. 

 

 

27. Observe a notícia que segue abaixo: 

 

 
Fonte:/www1.folha.uol.com.br/equilibrioesaude/2023/08/o-aumento-do-consumo-excessivo-de-alcool-no-pais.shtml 
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Considerando a temática envolta na questão, é CORRETO afirmar que o indicador de saúde utilizado para estimar a 

frequência de uso excessivo de álcool na população acima de 15 anos é um indicador de 

 

A) sociabilidade. 

B) natalidade. 

C) morbidade. 

D) mortalidade. 

E) risco comportamental. 

 

 

28. A Declaração de Nascidos vivos (DNV) está para o SINASC assim como a Declaração de óbito (DO) está para o 

SIM. Essas declarações que alimentam os sistemas citados são impressas em 3 vias, uma coleta de dados dos 

nascidos vivos, ao passo que a outra da mortalidade.   Tratando especificamente do SIM, a emissão do documento 

básico de coleta dos dados que o alimenta é de responsabilidade do  

 

A) cartório. 

B) assistente social. D) médico. 

C) psicólogo. E) enfermeiro. 

 

 

29. Leia atentamente a notícia abaixo: 
 

As mulheres são, pela primeira vez em cinco décadas, maioria em todas as grandes regiões do Brasil. Faltava apenas a 

Região Norte para consolidar a tendência histórica de predominância feminina. Não falta mais, segundo o Censo 

Demográfico de 2022, que teve novos resultados divulgados hoje (27) pelo Instituto Brasileiro de Geografia e 

Estatística (IBGE).  O país tem uma população residente de 203.080.756. Deste total, 104.548.325 (51,5%) são 

mulheres e 98.532.431 (48,5%) são homens. O que significa que existe um excedente de 6.015.894 mulheres em relação 

ao número de homens. O IBGE considera, para fins de registro, o sexo biológico do morador atribuído no 

nascimento.[...] Se em 1980, havia 98,7 homens para cada 100 mulheres, em 2022 essa proporção passou a ser de 94,2 

homens para cada 100 mulheres. 

Fonte: agenciabrasil.ebc.com.br 
 
Com base no exposto, assinale a alternativa que contém o indicador demográfico capaz de mensurar a relação 

quantitativa entre os sexos presente na notícia. 

 

A) Razão de sexos. 

B) Razão de dependência. D) Grau de urbanização 

C) Taxa de fecundidade. E) Razão de gênero. 

 

 

30. Abaixo, consta uma imagem com a descrição do processo de adoecimento: 
 

 
Fonte: pt.wikipedia.org 

 

É CORRETO afirmar que a tríade caracteriza a(o) 

 

A) determinação social da doença. 

B) teoria miasmática. 

C) história natural da doença. 

D) influência dos determinantes sociais em modelos de multicamadas. 

E) paradigma do cuidado complexo em saúde. 
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CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS 

 

 

31. Assinale a alternativa que NÃO CONSTA do Projeto Terapêutico Singular. 

 

A) Definir hipóteses diagnósticas 

B) Definição de metas 

C) Divisão de responsabilidades 

D) Reavaliação 

E) Farmacoterapia 

 

 

32. O termo Atenção Farmacêutica foi adotado e oficializado no Brasil a partir de discussões lideradas pela 

Organização Pan-Americana de Saúde (OPAS), OMS, Ministério da Saúde, entre outros. Nesse encontro, foi 

definido o conceito de Atenção Farmacêutica e os macrocomponentes da prática profissional ao exercício da 

Atenção Farmacêutica.  

Assinale a alternativa INCORRETA sobre os macrocomponentes. 

 

A) Educação em saúde (promoção do uso racional de medicamentos) 

B) Orientação farmacêutica, dispensação de medicamentos 

C) Atendimento farmacêutico 

D) Utilização da farmacocinética 

E) Acompanhamento farmacoterapêutico e registro sistemático das atividades 

 

 

33. Correlacione os temas com os respectivos conceitos: 

 

 

I. Conciliação de medicamentos (   ) Serviço que compreende a mensuração e a interpretação dos 

níveis séricos de fármacos, com o objetivo de determinar as 

doses individualizadas, necessárias para a obtenção de 

concentrações plasmáticas efetivas e seguras. 

II. Dispensação (   ) Serviço pelo qual o farmacêutico faz uma análise estruturada e 

crítica sobre os medicamentos utilizados pelo paciente, com os 

objetivos de minimizar a ocorrência de problemas 

relacionados à farmacoterapia, melhorar a adesão ao 

tratamento e os resultados terapêuticos, bem como reduzir o 

desperdício de recursos. 

III. Revisão da farmacoterapia (   ) Serviço pelo qual o farmacêutico elabora uma lista precisa de 

todos os medicamentos (nome ou formulação, 

concentração/dinamização, forma farmacêutica, dose, via de 

administração e frequência de uso, duração do tratamento) 

utilizados pelo paciente, conciliando as informações do 

prontuário, da prescrição, do paciente, de cuidadores, entre 

outras. Esse serviço é geralmente prestado, quando o paciente 

transita pelos diferentes níveis de atenção ou por distintos 

serviços de saúde, com o objetivo de diminuir as discrepâncias 

não intencionais. 

IV. Acompanhamento farmacoterapêutico (   ) Serviço proporcionado pelo farmacêutico, geralmente em 

cumprimento a uma prescrição de profissional habilitado. 

Envolve a análise dos aspectos técnicos e legais do 

receituário, a realização de intervenções, a entrega de 

medicamentos e de outros produtos para a saúde ao paciente 

ou ao cuidador, a orientação sobre seu uso adequado e seguro, 

seus benefícios, sua conservação e descarte, com o objetivo de 

garantir a segurança do paciente, o acesso e a utilização 

adequados. [Adaptado de Arias (1999) e Brasil (1998)]. 
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V. Monitorização terapêutica de medicamentos (   ) Serviço pelo qual o farmacêutico realiza o gerenciamento da 

farmacoterapia por meio da análise das condições de saúde, 

dos fatores de risco e do tratamento do paciente, da 

implantação de um conjunto de intervenções gerenciais, 

educacionais e do acompanhamento do paciente, com o 

objetivo principal de prevenir e resolver problemas da 

farmacoterapia, a fim de alcançar bons resultados clínicos, 

reduzir os riscos e contribuir para a melhoria da eficiência e da 

qualidade da atenção à saúde. Inclui, ainda, atividades de 

prevenção e proteção da saúde. 

 
Assinale a alternativa que indica a sequência CORRETA. 

 

A) I – II – V – IV – III 

B) II – V – III – I – IV D) III – IV – II – V - I 

C) V – III – I – IV – II E) IV – I – V – III – II 

 

 

34. Assinale a alternativa com a informação INCORRETA sobre o Uso Racional de Medicamentos (URM). 

 

A) Evite tomar seu medicamento quando você estiver deitado. Tome-o com um copo cheio de água (aproximadamente 200 

mL), ou com refrigerante, chá, café ou bebida quente. Lembre-se de que o medicamento pode ser tomado com leite, sucos 

de frutas, ou mesmo, com alimentos. 

B) Use os medicamentos nas doses, horários e pelo tempo recomendados. 

C) Os medicamentos homeopáticos devem ser tomados longe das refeições e da escovação dos dentes. 

D) O alívio da dor ou o desaparecimento dos sintomas ou sinais não significa a cura da doença. A interrupção do tratamento 

antes do prazo informado na receita pode resultar em agravamento da doença. 

E) Alguns medicamentos, após serem abertos ou preparados, têm sua validade diminuída. Por isso, é importante fechar bem a 

embalagem após seu uso. 

 

 

35. As ações de Assistência Farmacêutica devem estar fundamentadas nos princípios previstos no Artigo 198 da 

Constituição Federal e no Artigo 7 da Lei Orgânica da Saúde, bem como em preceitos inerentes à Assistência 

Farmacêutica, sendo destacados (BRASIL, 1988; BRASIL, 1990; MARIN et al., 2003).  

Assinale a alternativa INCORRETA quanto às ações e preceitos. 

 

A) Universalidade e equidade.   

B) Integralidade.  

C) Centralização, com direção única em esfera de governo federal.   

D) Regionalização e hierarquização da rede de serviços de saúde.  

E) Multidisciplinaridade e intersetorialidade.  

 

 

36. Assinale o elemento ERRADO da política de medicamentos da Assistência Farmacêutica. 

 

A) Seleção de medicamentos essenciais.  

B) Disponibilidade de medicamentos com inclusão das mais recentes tecnologias. 

C) Financiamento dos medicamentos.  

D) Regulação e garantia da qualidade.  

E) Uso Racional de Medicamentos (URM) 

 

 

37. Identifique as etapas da gestão do medicamento com os descritivos na coluna. 

 

I. Seleção de Medicamentos (   ) Suprir a demanda do hospital, tendo em vista a qualidade e o custo. 

II. Programação (   ) Assegurar a qualidade dos produtos em estoque e fornecer informações 

sobre as movimentações realizadas. 

III. Aquisição (   ) Definir especificações técnicas e quantidade dos medicamentos a 

serem adquiridos, tendo e vista o estoque, os recursos e prazos 

disponíveis. 

IV. Armazenamento (   ) Fornecer medicamentos em condições adequadas e tempestivas com a  

garantia de qualidade do processo. 
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V. Distribuição (   ) Definir os medicamentos necessários para suprir as necessidades do 

hospital, segundo critérios de eficácia e segurança, seguidos por 

qualidade, comodidade posológica e custo. 

 

Assinale a alternativa que indica a  sequência CORRETA. 

 

A) III – IV – II – V – I  

B) I – III – IV – II – V 

C) V – IV – I – II – III  

D) IV – II – III – V – I 

E) II – V – I – III – IV  

 

 

38. Com relação ao cuidado farmacêutico, correlacione os temas com as definições. 

 

I. Farmácia Clínica (   ) Ciência da saúde, cuja responsabilidade é assegurar, mediante aplicação 

de conhecimento e funções relacionados ao cuidado centrado na pessoa, 

na família e na comunidade, a promoção da saúde, do bem-estar, 

prevenindo doenças e/ou otimizando o tratamento farmacoterapêutico. O 

farmacêutico necessita de educação especializada e treinamento 

estruturado para desenvolver tais atividades. 

II. Cuidado Farmacêutico (   ) Conjunto de atividades e processos de trabalho relacionados aos 

medicamentos e protagonizados pelo farmacêutico, desenvolvidos no 

âmbito da atenção em saúde, com vistas a potencializar sua 

resolubilidade. Compreendem tanto atividades técnico-gerenciais 

(atividades de apoio) quanto clínicas (finalísticas), dirigidas à indivíduos, 

família e comunidade 

III. Serviços Farmacêuticos (   ) Constitui um conjunto de ações e serviços realizados pelo profissional 

farmacêutico, levando em consideração as concepções do indivíduo, 

família, comunidade e equipe de saúde, com foco na prevenção e 

resolução de problemas de saúde, além da sua promoção, proteção, 

prevenção de danos e recuperação, incluindo não só a dimensão clínico-

assistencial mas também a técnico-pedagógica do trabalho em saúde. 

 

Assinale a alternativa que indica a sequência CORRETA. 

 

A) I – II – III B) II – I – III C) III – II – I D) II – III – I E) I – III – II 

 

 

39. Com base na classificação da curva ABC, para os medicamentos, assinale o critério ERRADO de gerenciamento 

aplicado para os itens da classe A. 

 

A) Redução dos prazos de abastecimento.  

B) Aumento dos estoques de reserva. 

C) Redução dos estoques. 

D) Estabelecimento de protocolos de utilização. 

E) Busca por melhores fornecedores. 

 

 

40. Assinale a alternativa INCORRETA sobre a gestão de estoque. 

  

A) Estabelecer políticas de cobertura (estoque de segurança, mínimo e máximo) para cada produto, dependendo do fator mais 

crítico para cada item. 

B) Manter controle permanente sobre a disponibilidade do estoque para suprir as faltas rapidamente. 

C) Realizar inventários físicos periódicos para conferi-los com os dados do controle de estoques. 

D) Manter estoques de medicamentos em desuso. 

E) Manter sistemas de informações integrados para acesso e consulta imediata da quantidade disponível de cada material em 

estoque. 
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41. As práticas de Educação em Saúde são definidas 

 

A) de acordo com o glossário eletrônico da BVS, a produção e sistematização de conhecimentos relativos à formação e ao 

desenvolvimento para a atuação em saúde. 

B) como processo político-pedagógico que requer o desenvolvimento de um pensar crítico e reflexivo, permitindo desvelar a 

realidade e propor ações transformadoras que levem o indivíduo à sua autonomia e emancipação como sujeito histórico e 

social. 

C) como práticas criadas como Movimento de Educação Popular, protagonizado pelo método Montessori, na década de 1960. 

D) como Educação permanente e consistem em ações educativas.   

E) como um modelo assistencial. 

 

 

42. O mecanismo de ação do ácido valproico é o seguinte: 

 

A) inibição dos canais de sódio e possivelmente de cálcio voltagem dependente. 

B) aumentar as concentrações cerebrais de GABA. 

C) bloqueio dos canais de cálcio tipo-T voltagem dependente, localizados nos neurônios talâmicos. 

D) inibição da HMG-CoA redutase. 

E) modulação dos canais de cloro voltagem dependente. 

 

 

43. A Miastenia Gravis é uma doença caracterizada por fraqueza muscular, decorrente 

 

A) da deficiência de canais de cálcio na membrana pós-sináptica. 

B) do aumento de receptores GABA na placa motora. 

C) da deficiência dos receptores de acetilcolina na membrana pós-sináptica da junção neuromuscular.  

D) do aumento dos receptores para a colina na placa motora. 

E) do aumento dos canais de sódio voltagem, dependentes na membrana pré-sináptica. 

 

 

44.                                                                                                            

indivíduos que apresentam essa complicação. Portanto avaliar o perfil lipídico do paciente é fundamental. Um 

paciente que possui efeitos adversos a doses elevadas de estatinas poderá utilizar a ezetimiba.  

Esse medicamento tem por mecanismo de ação: 

 

A) diminuir os receptores para o LDL 

B) inibir a absorção de co estero  na borda em escova do intestino de  ado, atuando seletivamente nos receptores Niemann-

Pick C1-Like 1(NPC1-L1) e inibindo o transporte intestinal de colesterol. 

C) promover o sequestro de ácidos biliares. 

D) inibir a HMG-CoA redutase. 

E) inibir a proteína de transferência de ésteres de colesterol – CETP. 

 

 

45. Das opções relacionadas abaixo, assinale a CORRETA. 
 

A) O paracetamol não é hepatóxico. 

B) Os salicilatos possuem atividade antitérmico-analgésica e antiiflamatória 

C) Os derivados pirazolônicos provocam agranulocitose e formação de meta-hemoglobina 

D) A fenacetina provoca irritação gástrica e formação de meta-hemoglobina. 

E) O paracetamol é um metabólito inativo da acetanilida e fenacetina. 

 

 

46. Os desinfetantes podem ser definidos como 

 

A) produtos solúveis em água que contêm tensoativos em sua formulação, com a finalidade de emulsificar e facilitar a limpeza, 

levando à dispersão, suspensão e emulsificação da sujeira. 

B) soluções químicas capazes de destruir todas as formas de microrganismos, inclusive esporos.  

C) agentes químicos que inibem ou destroem os microrganismos, podendo ou não destruir esporos. 

D) germicidas dotados de nível intermediário de ação, ou seja, em geral não são esporicidas e têm ação viricida incompleta.  

E) soluções germicidas pouco irritantes, utilizadas em pele e mucosa. Alguns têm efeito bactericida, porém a maioria tem ação 

bacteriostática. 

 

 



SAÚDE COLETIVA – FARMÁCIA 

 

15 

47. Todos os produtos relacionados abaixo não são considerados agentes fitoterápicos, EXCETO 

 

A) Chá alimentício. 

B) Essências aromatizantes de ambiente. D) Essências florais. 

C) Arnica. E) Cosméticos. 

 

 

48. Todos os Farmacêuticos inscritos em um CRF, independentemente de estarem ou não no exercício efetivo da 

profissão NÃO devem 

 

A) dispor seus serviços profissionais às autoridades constituídas, ainda que sem remuneração ou qualquer outra vantagem 

pessoal, em caso de conflito social interno, catástrofe, epidemia, endemia ou qualquer tipo de desastre natural decretado por 

autoridades legalmente competentes. 

B) recusar o recebimento de medicamentos ou outros produtos para a saúde sem registro/notificação na Anvisa, quando 

aplicável, sem rastreabilidade de sua origem, sem documento fiscal ou equivalente, ou em desacordo com a legislação 

vigente. 

C) exercer a profissão respeitando os atos, as diretrizes, as normas técnicas e a legislação vigentes. 

D) respeitar o direito de decisão do usuário sobre o tratamento, a própria saúde e bem-estar dele, excetuando-se aquele que, 

mediante laudo médico ou determinação judicial, for considerado; incapaz de discernir sobre opções de tratamento ou 

decidir sobre sua própria saúde e bem-estar. 

E) comunicar ao CRF e às autoridades competentes a recusa em se submeter à prática de atividade descrita na lei ou 

regulamento, bem como a desvinculação do cargo, função ou emprego. 

 

 

49. O antiviral exemplificado abaixo, é pró-fármaco, ou seja, uma forma inativa que deve ser metabolizada dentro da 

célula, liberando a sua forma ativa, uma substância química modificada (GS-441524), que, por sua vez, é fosforilada 

em remdesivir-trifosfato (remdesivir-TP).  

 

 

https://www.gov.br/inpi/pt-br/servicos/patentes/tecnologias-para-covid-19/Arquivos%20Textos/Estudo3_Remdesivir.pdf 

 

Assinale a alternativa que indica o principal alvo dessa molécula. 

 

A) A DNA polimerase II dependente de RNA 

B) Ativação DNA ligase 

C) Inibição da RNA polimerase dependente de RNA (RdRp) 

D) Inibição da DNA polimerase I 

E) Ativação RNA polimerase 

 

 

50. O controle da dor nos casos de alguns tipos de câncer pode ser resultado do uso de opioides.  

Sobre estes, qual dos mecanismos de ação essas drogas alivia a dor? 

 

A) Possível inibição das enzimas COX 1 e COX 2,diminuindo a produção de prostaglandinas. 

B) Inibição do receptor mu, um GPCR (receptores acoplados a proteínas G) que reduz a atividade da adenilato ciclase e 

consequente inibição da abertura dos canais de cálcio.  

C) Aumentar a produção de GABA . 

D) Inibição da fosfolipase A2 e determinando a formação de ácido araquidônico. 

E) Inibição da lipoxigenase. 
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CADERNO 172 
PERFIL SAÚDE COLETIVA – MODALIDADE 

MULTIPROFISSIONAL / FARMÁCIA 
 

 


