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• Nas questões a seguir, marque, para cada uma, a única opção correta, de acordo com o respectivo comando. Para as devidas 
marcações, use a Folha de Respostas, único documento válido para a correção das suas respostas. 

• Nas questões que avaliarem conhecimentos de informática e(ou) tecnologia da informação, a menos que seja explicitamente 
informado o contrário, considere que todos os programas mencionados estão em configuração-padrão e que não há restrições de 
proteção, de funcionamento e de uso em relação aos programas, arquivos, diretórios, recursos e equipamentos mencionados. 

• Eventuais espaços livres — identificados ou não pela expressão “Espaço livre” — que constarem deste caderno de provas 
poderão ser utilizados para rascunho. 

 

-- PROVAS OBJETIVAS -- 
 

-- CONHECIMENTOS GERAIS -- 

Texto CG2A1 

  Há pelo menos 80 anos, existe um movimento que busca 
simplificar o linguajar jurídico, tentativa que se estende ao 
serviço público para diminuir a burocracia estatal. As iniciativas 
pelo país são inúmeras. Na capital paulista, por exemplo, há uma 
lei municipal que determina que todos os órgãos públicos da 
cidade busquem esse objetivo. 
  “Quando a gente está há muito tempo na área pública, tem 
a mania de falar por siglas, falar por termos técnicos. Muitas 
vezes, explica-se algo, e as pessoas simplesmente não entendem. 
Daí vem a importância de haver, na área pública, uma lei que 
deixe muito clara a forma de se comunicar com a população”, 
explica o autor da lei. 
  Já ficou clara a importância de reduzir a distância entre os 
órgãos públicos e a população por meio da linguagem. 
Entretanto, é preciso que os servidores assimilem esse conceito. 
Por isso, há ainda necessidade de que todos sejam 
conscientizados e capacitados para fazer isso na prática. 
  A educadora Heloisa Fischer enfatiza que sempre houve 
desconexão entre a linguagem técnica, administrativa e 
burocrática e a linguagem compreendida pelo cidadão, mas a 
transformação digital tornou a questão ainda mais urgente, já que 
a “plataformização” dos governos está baseada em autosserviços, 
sem que o cidadão tenha de passar antes por uma pessoa, ir a um 
balcão ou telefonar para buscar informações. 
  Por isso, Fischer afirma que os textos que informam as 
pessoas nos ambientes digitais devem reduzir as dúvidas, haja 
vista o alto índice de analfabetismo funcional. “Temos 29% de 
analfabetos na população brasileira, ou pessoas que têm um 
alfabetismo tão rudimentar que não conseguem participar na 
sociedade, não conseguem dar conta do que precisam ler. Nós só 
temos 12% de pessoas com proficiência em leitura e 88% com 
grau de dificuldade para lidar com texto longo, complexo, com 
informações não tão explícitas, o que já justifica a necessidade de 
que os textos sejam mais fáceis”, conclui. 

Internet: <https://agenciabrasil.ebc.com.br> (com adaptações). 

 

 Questão 1 

 

Acerca das relações de concordância verbal no texto CG2A1, 
julgue os itens a seguir. 

I No início do texto, a forma verbal “Há” indica tempo 
decorrido e poderia ser substituída por Fazem, sem prejuízo 
da correção gramatical e da coerência das ideias do texto 
original. 

II No trecho “há uma lei municipal” (último período do 
primeiro parágrafo), o verbo haver tem o mesmo sentido de 
existir, caso em que é impessoal e, portanto, empregado 
sempre no singular. 

III Na passagem ‘Quando a gente está há muito tempo na área 
pública’ (início do segundo parágrafo), a forma verbal ‘há’ 
estabelece concordância com a expressão ‘muito tempo’. 

Assinale a opção correta. 
A Apenas o item I está certo. 
B Apenas o item II está certo. 
C Apenas os itens I e III estão certos. 
D Apenas os itens II e III estão certos. 
E Todos os itens estão certos. 

 

Questão 2 

 

De acordo com as ideias veiculadas no texto CG2A1, é correto 

afirmar que 
 

A a aprovação de uma lei é suficiente para tornar a linguagem 

do serviço público mais acessível aos cidadãos. 
B os servidores públicos utilizam siglas e termos técnicos por 

desconhecimento de formas mais claras de se comunicar com 

a população. 
C a transformação digital é a principal causa do problema do 

uso do linguajar jurídico no serviço público. 
D a simplificação da linguagem no serviço público pode 

colaborar para reduzir o índice de analfabetismo funcional. 
E o uso de uma linguagem mais acessível ao cidadão pode 

contribuir para aproximá-lo dos órgãos públicos. 
 

 Questão 3  

No segundo período do último parágrafo do texto CG2A1, o 

vocábulo ‘rudimentar’ está empregado no sentido de 
 

A essencial. 
B inculto. 
C supérfluo. 
D primordial. 
E elementar. 
 

 Questão 4  

No segundo parágrafo do texto CG2A1, é dispensável o emprego 

da vírgula imediatamente após 
 

A ‘haver’ (terceiro período). 
B ‘pública’ (primeiro período). 
C ‘siglas’ (primeiro período). 
D ‘população’ (terceiro período). 
E ‘vezes’ (segundo período). 
 

 Questão 5  

Assinale a opção correta no que se refere às relações de coesão 

estabelecidas no texto CG2A1. 
 

A No quarto parágrafo, o vocábulo “questão” faz referência à 
“linguagem compreendida pelo cidadão”. 

B A expressão “esse objetivo” (final do primeiro parágrafo) 
retoma a ideia expressa em “diminuir a burocracia estatal”. 

C A supressão da segunda ocorrência do verbo ‘falar’ (primeiro 
período do segundo parágrafo) tornaria mais coeso o texto, 
sem prejudicar sua correção gramatical e seus sentidos. 

D O vocábulo “Daí” (último período do segundo parágrafo) 
expressa ideia de conclusão e poderia ser substituído por 
Enfim, sem alteração das relações coesivas do texto original. 

E As expressões “Entretanto” e “Por isso”, no terceiro 
parágrafo, estabelecem relações coesivas que exprimem o 
mesmo sentido. 
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 Questão 6 

 

Cada uma das próximas opções apresenta um trecho do texto 
CG2A1 seguido de uma proposta de reescrita. Assinale a opção 
em que a proposta apresentada preserva a coerência das ideias do 
texto original e sua correção gramatical. 
 

A “que se estende” (primeiro período do texto): que estende-se 
B ‘Nós só temos 12% de pessoas’ (último período do texto): Só 

nós temos 12% de pessoas 
C “determina que todos” (último período do primeiro 

parágrafo): determina a todos 
D “há ainda necessidade de que” (último período do terceiro 

parágrafo): ainda é necessário que 
E ‘Temos 29% de analfabetos’ (segundo período do último 

parágrafo): Têm 29% de analfabetos 
 

 Questão 7 

 

A respeito de tecnologias, ferramentas, aplicativos e 
procedimentos associados à informática, assinale a opção correta. 
 

A A Internet é uma rede global aberta e acessível a todos os 
usuários, enquanto a intranet é uma rede privada usada para 
fins internos de uma organização. 

B Na Internet, é possível fazer download de arquivos, enquanto 
na intranet, é possível apenas realizar a leitura de arquivos. 

C Para enviar um email pela Internet, basta utilizar uma 
ferramenta de navegação. 

D No Windows, as extensões de arquivo são usadas para 
identificar o tamanho do arquivo. 

E O sistema operacional Windows tem, entre outras, a 
vantagem de ser monotarefa. 

 

 Questão 8 

 

No que se refere a conceitos de hardware, becape de arquivos, 
periféricos, editores de texto e de planilhas eletrônicas, assinale a 
opção correta. 
 

A Realizar o becape de arquivos traz como consequência a 
redução do tamanho do arquivo. 

B LibreOffice Calc é o aplicativo de calculadora do ambiente 
Windows. 

C A principal função de um disco rígido é armazenar dados de 
forma temporária. 

D A placa-mãe é o principal periférico de um computador. 
E O Microsoft Word e o LibreOffice Writer permitem criar e 

editar documentos. 
 

 Questão 9 

 

Segundo a Constituição Federal de 1988, órgãos e entidades da 
administração pública direta e indireta poderão ter ampliadas 
autonomias mediante contrato, a ser firmado entre seus 
administradores e o poder público, tendo por objeto a fixação de 
metas de desempenho para o órgão ou a entidade. Essa previsão 
constitucional abrange as autonomias 
 

A gerencial, financeira e orçamentária. 
B legislativa, operacional e financeira. 
C orçamentária, operacional e legislativa. 
D gerencial, legislativa e orçamentária. 
E financeira, legislativa e orçamentária. 
 

 Questão 10 

 

De acordo com a Lei Orgânica do Munícipio de Camaçari, aos 
vereadores do município, desde a expedição do diploma, é 
vedado 
 

A ser proprietário de empresa que mantenha contrato com o 
município. 

B exercer cargo remunerado em autarquia do município, mesmo 
demissível ad nutum. 

C ser titular de mais de um cargo ou mandato público eletivo. 
D ser diretor de empresa que mantenha contrato com o 

município. 
E estabelecer domicílio fora do município até o fim do 

mandato. 
 

Questão 11 

 

  Junta médica oficial declarou insubsistentes os motivos 
determinantes da aposentadoria de um servidor público do 
município de Camaçari aposentado por invalidez, comprovando a 
capacidade dele para o exercício de cargo público e a existência 
de vaga. 

Nessa situação hipotética, de acordo com o Estatuto dos 
Servidores Públicos do Município de Camaçari, o retorno do 
servidor à atividade ocorrerá por 
 

A reintegração. 
B readaptação. 
C reversão. 
D recondução. 
E substituição. 
 

 Questão 12  

Com base no Estatuto dos Servidores Públicos do Município de 
Camaçari, assinale a opção que indica autoridades competentes 
para o julgamento de revisão de processo disciplinar de servidor 
público municipal do qual haja resultado penalidade de demissão 
ou cassação de disponibilidade. 
 

A prefeito; secretário 
B dirigente de fundação; secretário 
C presidente da Câmara; secretário 
D dirigente superior de autarquia; secretário 
E prefeito; presidente da Câmara 
 

 Questão 13  

  Determinada empresa de turismo oferece um passeio para 
turistas que visitam a cidade de Camaçari. O passeio inicia na 
praia da Barra do Jacuípe, passa pelas praias de Arembepe e de 
Jauá, de onde ocorre o retorno para a Barra de Jacuípe. O tempo 
de deslocamento, de ida e volta, entre essas praias é mostrado na 
figura a seguir. Na praia de Arembepe há uma parada de exatos 
10 minutos; na praia de Jauá, o tempo de parada é de exatos 
20 minutos; na volta do passeio, há uma nova parada em 
Arembepe de exatos 20 minutos. 

 

Se um grupo de turistas realizou esse passeio, saindo da praia da 
Barra do Jacuípe às 10 h 45 min, é correto afirmar que o grupo 
estava 
 

A viajando em direção à praia de Jauá às 11 h 27 min. 
B na praia de Arembepe às 11 h 40 min. 
C na praia de Jacuípe às 12 h 26 min. 
D na praia de Jauá às 11 h 49 min. 
E viajando em direção à praia de Arembepe às 12 h 
 

 Questão 14  

Uma lancha de passageiros com oito lugares disponíveis, 
numerados de 1 a 8, será utilizada por um grupo de cinco turistas 
para realizar um passeio na praia de Itacimirim, em Camaçari. 
Nesse caso, o número de maneiras que os turistas podem 
escolher cinco dos lugares disponíveis na lancha 
 

A é inferior a 35. 
B está entre 35 e 50. 
C está entre 50 e 65. 
D está entre 65 e 80. 
E é superior a 80. 
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 Questão 15 

 

A atenção à saúde, vigente a partir da Reforma Sanitária 
brasileira e instituída pela Constituição Federal de 1988, está 
consubstanciada em diretrizes. Assinale a opção que contém três 
dessas diretrizes. 
 

A atenção curativa/reabilitação, valorização dos agentes 
comunitários e equidade 

B equidade, promoção à saúde e espírito do sanitarismo 
campanhista 

C descentralização, universalização do atendimento e 
integralização das ações de saúde 

D vigilância em saúde, centralização das ações e 
municipalização da saúde 

E promoção à saúde, ações preventivas e atendimento médico 
assistencialista 

 

 Questão 16 

 

Acerca das políticas públicas de saúde no Brasil, assinale a opção 
correta. 
 

A Políticas públicas de saúde são formas de intervenção do 
governo em problemas que interferem na saúde das pessoas e, 
portanto, na economia. 

B A política de saúde de uma época reflete o momento histórico 
em que é elaborada. No Brasil, durante a Primeira República, 
defendia-se que a saúde devia ficar a cargo de instituições 
religiosas e de caridade. 

C A Constituição Federal de 1988 vincula a situação de saúde 
às políticas econômicas e sociais, recuperando o novo 
conceito de saúde apresentado no relatório final 
da VIII Conferência Nacional de Saúde. 

D A crise sanitária que ocorreu na virada do século XIX para o 
XX e desencadeou as primeiras grandes iniciativas de saúde 
pública acometeu o interior do país. 

E Na década de 30 do século XX, as ações de saúde pública 
realizadas no país ampliaram-se a ponto de exigir uma 
estrutura administrativa própria, o que culminou com a 
criação do Ministério da Saúde. 

 

 Questão 17 

 

A respeito das normas operacionais básicas (NOBs), criadas pelo 
Ministério da Saúde de maneira a definir objetivos e diretrizes 
estratégicas para o processo de descentralização das políticas de 
saúde, reforçando o poder de regulamentação da direção nacional 
do Sistema Único de Saúde (SUS), julgue os itens a seguir. 

I A NOB de 1991 privilegiava ações curativas em detrimento 
de ações preventivas e de promoção à saúde. 

II As NOBs vedam a limitação de gastos com internações 
hospitalares a um teto previamente definido. 

III A autorização de internação hospitalar (AIH) e os recursos 
para cobertura ambulatorial (RCA) foram mantidos como 
modalidades de transferências de recursos na NOB de 1993. 

IV Ainda em sua primeira publicação, a NOB de 1996 
estabeleceu mecanismos de incentivo ao Programa de 
Agentes Comunitários de Saúde/Programa de Saúde Familiar 
(PACS/PSF). 

V A NOB de 1996 prioriza a reorganização da atenção básica e 
confere papel de destaque aos municípios nesse processo. 

Estão certos apenas os itens 
 

A I e II. 
B III e IV. 
C I, III e V. 
D I, II, IV e V. 
E II, III, IV e V. 

 

Questão 18 

 

A Norma Operacional da Assistência à Saúde (NOAS) objetivou 

promover maior equidade na alocação de recursos e no acesso da 

população às ações de saúde em todos os níveis de atenção. 

Teóricos da saúde coletiva comentam que a NOAS buscou 

resgatar certa insuficiência das regulações presentes na NOB de 

1996. Tal observação se refere à importante contribuição da 

NOAS pertinente 
 

A ao repasse fundo a fundo a municípios habilitados, 

condicionado à produção dos serviços. 

B à escolha da estratégia da regionalização como reorientadora 

do processo de descentralização. 

C ao estabelecimento de percentuais mínimos das receitas de 

cada esfera a serem aplicados em ações e serviços públicos de 

saúde. 

D ao fortalecimento do papel dos estados na execução das ações 

em saúde. 

E à expansão do Programa de Agentes Comunitários de Saúde 

(PACS) no país. 
 

 Questão 19  

À luz da Lei n.º 8.142/1990, julgue os itens a seguir. 

I O Sistema Nacional de Saúde contará com as instâncias 

colegiadas da Conferência de Saúde e do Conselho de Saúde 

em cada esfera de governo. 

II O Conselho de Saúde tem caráter permanente e deliberativo e 

é um órgão colegiado composto exclusivamente por 

representantes do governo, prestadores de serviço e 

profissionais de saúde. 

III O Conselho de Saúde deve atuar na formulação de estratégias 

e no controle da execução da política de saúde nas instâncias 

estadual e municipal, inclusive nos aspectos econômicos e 

financeiros da política. 

IV Para receber recursos do Fundo Nacional de Saúde, 

municípios, estados e o Distrito Federal devem contar com 

plano de saúde. 

Estão certos apenas os itens 
 

A I e II. 

B I e IV. 

C II e III. 

D I, III e IV. 

E II, III, IV. 



 

 

891CG2_01N699194 CEBRASPE – PMC – Edital: 2023
 

 

     

 

 Questão 20 

 

  Os modelos explicativos do processo saúde-doença-cuidado apresentam concepções diversas que auxiliam na compreensão de 
fenômenos epidemiológicos e orientam a formulação de estratégias de promoção, prevenção e manutenção da saúde. Conhecer esses 
modelos permite relacionar as necessidades em saúde com base nas características de uma população em dado território. 

Acerca dos modelos de saúde-doença-cuidado, assinale a opção correta. 
 

A Segundo o modelo mágico-religioso, a doença é fruto do desequilíbrio de humores. 
B No modelo biomédico, o cuidado está centrado sobre o controle dos corpos e do espaço social. 
C A explicação para os processos de adoecimento oferecida pelo modelo processual articula todas as dimensões da vida das pessoas: 

fatores biológicos, ambientais, político-econômicos, sociais e culturais. 
D O modelo sistêmico busca compreender as inter-relações do agente causador da doença, do hospedeiro da doença e do meio 

ambiente, ou seja, o processo de desenvolvimento de uma doença. 
E No modelo biomédico, o cuidado está embasado em uma visão que prioriza os sistemas corporais, buscando o restabelecimento da 

pessoa e a resolução dos desequilíbrios que geram as doenças. 

Espaço livre 
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-- CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS -- 

Texto 27A1 

  Determinada escola particular tem sob sua 
responsabilidade cerca de duas mil crianças na faixa etária de 
quatro meses a cinco anos. Preocupada com a segurança dos 
alunos em relação ao atendimento pré-hospitalar de possíveis 
acidentes e intercorrências de saúde, a direção da escola solicitou 
orientação especializada. 
 

 Questão 21 

 

Na situação hipotética descrita no texto 27A1, de acordo com a 
Portaria GM/MS n.º 2.048/2002, se for orientada a contratar um 
veículo de transporte para atendimento de possíveis enfermos, a 
direção da escola deverá optar pela contratação de uma 
ambulância de 
 

A transporte (tipo A). 
B suporte básico (tipo B). 
C resgate (tipo C). 
D suporte avançado (tipo D). 
E resgate especial (tipo E). 
 

 Questão 22 

 

Na situação hipotética descrita no texto 27A1, de acordo com a 
Portaria GM/MS n.º 2.048/2002, uma ambulância para transporte 
de possíveis enfermos, considerando-se a capacitação em 
atendimento pré-hospitalar (APH), deverá dispor de, no mínimo, 
 

A motorista e um auxiliar de enfermagem, ambos habilitados 
em APH. 

B motorista e enfermeiro habilitado em APH. 
C motorista e dois profissionais de saúde habilitados em APH e 

resgate. 
D motorista, enfermeiro e médico habilitados em APH. 
E motorista e um enfermeiro, ambos habilitados em APH. 
 

 Questão 23 

 

Acerca do setor privado de atendimento pré-hospitalar das 
urgências e emergências, julgue os itens a seguir. 

I O setor privado de atendimento pré-hospitalar das urgências e 
emergências deve contar, obrigatoriamente, com centrais de 
regulação médica, médicos reguladores e de intervenção, 
equipe de enfermagem e assistência técnica farmacêutica 
(para os casos de serviços de atendimento clínico). 

II As centrais de regulação médica privadas devem ser 
submetidas à regulação pública sempre que suas ações 
ultrapassarem os limites estritos das instituições particulares. 

III O sistema de atendimento pré-hospitalar móvel de urgência 
no setor privado pode ser coordenado e supervisionado por 
enfermeiro devidamente capacitado, desde que seu diretor 
clínico e seu diretor técnico sejam médicos, ambos com 
registro no conselho regional de medicina (CRM) da 
jurisdição onde se localizar o serviço, os quais responderão 
pelas ocorrências de acordo com as normas legais vigentes. 

Assinale a opção correta. 
 

A Apenas o item II está certo. 
B Apenas o item III está certo. 
C Apenas os itens I e II estão certos. 
D Apenas os itens I e III estão certos. 
E Todos os itens estão certos. 

 

Questão 24 

 

Considerando a Resolução CFM n.º 2.077/2014, que dispõe 

sobre a normatização do funcionamento dos serviços hospitalares 

de urgência e emergência, bem como do dimensionamento da 

equipe médica e do sistema de trabalho, assinale a opção correta 

a respeito do encaminhamento de pacientes na condição de vaga 

zero. 
 

A O médico plantonista do serviço hospitalar de urgência e 

emergência com vaga zero deverá acionar imediatamente o 

CRM, por meio de registro de ocorrências. 

B A vaga zero é um recurso essencial para garantir acesso 

imediato aos pacientes com risco de morte ou sofrimento 

intenso, por isso deve ser considerada uma prática cotidiana 

na atenção às urgências. 

C O encaminhamento de pacientes a serviços hospitalares com 

vaga zero é prerrogativa e responsabilidade exclusiva dos 

médicos reguladores de urgências, após se tentar fazer 

contato telefônico com o médico que irá receber o paciente 

no hospital de referência, para detalhar o quadro clínico e 

justificar o encaminhamento. 

D Em caso de transferência de pacientes de unidades de saúde 

para hospitais de maior complexidade com vaga zero, as 

informações detalhadas em relação ao quadro clínico do 

paciente deverão ser encaminhadas, por escrito, pelo médico 

regulador. 

E No caso de ter sido encaminhado paciente em situação de 

vaga zero para serviço hospitalar de urgência e emergência 

superlotado ou sem capacidade técnica de continuidade do 

tratamento, caberá à equipe médica do serviço a recusa de 

internação do paciente, com imediata comunicação à 

comissão de ética médica do referido serviço. 
 

 Questão 25  

A estruturação dos sistemas estaduais de urgência e emergência 

que envolve toda a rede assistencial, como unidades básicas de 

saúde, programa de saúde da família (PSF), ambulatórios 

especializados, serviços de diagnóstico e terapias, unidades não 

hospitalares, serviços de atendimento pré-hospitalar móvel 

(SAMU, resgate, ambulâncias do setor privado etc.) até a rede 

hospitalar de alta complexidade, deve relacionar-se de forma 

complementar, por meio de mecanismos organizados e regulados 

de 
 

A demanda e complexidade. 

B ordem cronológica de ingresso do paciente no sistema. 

C referência e contrarreferência. 

D localização (municipal ou estadual). 

E abrangência populacional. 
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 Questão 26 

 

Conforme a Resolução CFM n.º 2.110/2014, que dispõe sobre a 
normatização do funcionamento dos serviços pré-hospitalares 
móveis de urgência e emergência em todo o território nacional, 
assinale a opção correta. 
 

A A resolução citada aplica-se aos serviços pré-hospitalares 
móveis de urgência e emergência públicos e privados civis, 
em todos os campos de especialidade, não alcançando os 
serviços militares, que possuem regramento próprio. 

B O sistema de atendimento pré-hospitalar móvel de urgência e 
emergência é um serviço de saúde e, portanto, sua 
coordenação, regulação e supervisão, direta e a distância, 
devem ser efetuadas por profissional graduado da área de 
saúde, de preferência médico, capacitado em atendimento 
pré-hospitalar. 

C O serviço pré-hospitalar móvel de urgência e emergência 
deve, obrigatoriamente, priorizar os atendimentos primários 
em domicílio, ambiente público ou via pública, por ordem de 
complexidade, bem como a transferência de pacientes na 
rede. 

D Os serviços pré-hospitalares móveis privados de urgência e 
emergência deverão ter central de regulação médica própria, 
com médicos reguladores e intervencionistas com autonomia 
em relação ao encaminhamento de pacientes para o SUS, por 
se tratar de urgências e emergências. 

E O serviço hospitalar móvel de urgência e emergência deve ser 
acionado apenas para o transporte de pacientes de alta 
complexidade na rede, não sendo sua atribuição o transporte 
de pacientes de baixa e média complexidade na rede, assim 
como o transporte de pacientes para realizarem exames 
complementares. 

 

 Questão 27 

 

À luz da Resolução CFM n.º 2.110/2014, assinale a opção 
correta acerca do funcionamento da central de regulação do 
serviço pré-hospitalar móvel de urgência e emergência. 
 

A Para fins de boa assistência e segurança aos pacientes, é 
facultativa a gravação de todas as ocorrências médicas pela 
central de regulação do serviço de atendimento pré-hospitalar 
móvel de urgência e emergência, desde que obedecido o 
sigilo médico. 

B O número mínimo de médicos reguladores e de ambulâncias 
capazes de atender à demanda de uma região está 
dimensionado em portaria do Ministério da Saúde com base 
no número de hospitais de cada região bem como na relação 
de médicos por população. 

C Todo serviço de atendimento pré-hospitalar móvel de 
urgência e emergência deverá ter, ao menos, comissão de 
ética, comissão de óbito e comissão de prontuários. 

D Toda vez que se identificar uma ocupação de metade ou mais 
da frota para transporte de pacientes, durante metade ou mais 
do tempo, será configurado o subdimensionamento da frota e 
esta deverá ser redimensionada a partir de então. 

E É facultativo aos hospitais disponibilizar leitos em número 
suficiente para suprir a demanda de pacientes oriundos dos 
serviços de atendimento móvel de urgência privados. 

 

Questão 28 

 

Conforme a Resolução CFM n.º 2.110/2014, na jornada de 

trabalho de 12 h de plantão do médico regulador, deverá ser 

observada 
 

A meia hora de descanso remunerado para cada cinco horas e 

meia de trabalho, a qual não poderá coincidir com os horários 

de maior demanda, porém poderá ser concentrada na entrada 

ou saída do plantão, desde que este seja coberto por outro 

médico. 

B meia hora para plantões diurnos e uma hora para plantões 

noturnos, porém sem coincidir com os horários de maior 

demanda. 

C meia hora de descanso remunerado para cada cinco horas e 

meia de trabalho, com livre escolha dos intervalos. 

D uma hora de descanso remunerado para cada cinco horas de 

trabalho, a qual não poderá coincidir com os horários de 

maior demanda. 

E uma hora de descanso remunerado para cada cinco horas de 

trabalho, com livre escolha dos intervalos, desde que coberta 

por outro médico. 
 

 Questão 29  

A respeito da equipe do atendimento pré-hospitalar móvel de 

urgência e emergência, julgue os itens que se seguem de acordo 

com a Resolução CFM n.º 2.110/2014. 

I É responsabilidade da equipe do atendimento pré-hospitalar 

móvel de urgência e emergência o encaminhamento ou 

acompanhamento do paciente a outros setores do hospital 

fora do serviço hospitalar de urgência e emergência, para a 

realização de exames complementares, pareceres ou outros 

procedimentos. 

II A equipe deverá passar as informações clínicas e o boletim de 

atendimento do paciente, na unidade de saúde de referência, 

ao médico ou ao enfermeiro, conforme a complexidade do 

agravo do paciente. 

III A equipe pré-hospitalar móvel de urgência e emergência, 

frente a situações de risco evidente, deverá solicitar ao 

médico regulador que acione a força de segurança pública, de 

forma a garantir sua segurança; porém, mesmo na falta desta 

força, deverá prestar o atendimento. 

Assinale a opção correta. 
 

A Apenas o item II está certo. 

B Apenas o item III está certo. 

C Apenas os itens I e II estão certos. 

D Apenas os itens I e III estão certos. 

E Todos os itens estão certos. 
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 Questão 30 

 

Considerando as disposições da Resolução CFM n.º 2.110/2014, 
julgue os itens seguintes, relativos à equipe de atendimento 
pré-hospitalar móvel de urgência e emergência. 

I O médico regulador, assim como o médico intervencionista 
no serviço pré-hospitalar móvel, terá a função de supervisão 
médica, direta ou a distância, nas intervenções conservadoras 
dos bombeiros, agentes da defesa civil e policiais militares, 
definindo a conduta e o destino dos pacientes. 

II A decisão técnica de todo o processo de regulação do serviço 
pré-hospitalar móvel de urgência e emergência é de 
competência do médico intervencionista, ficando o médico 
regulador a ele subordinado em relação à regulação, tendo em 
vista a liberação de vagas. 

III O médico regulador do serviço pré-hospitalar móvel de 
urgência e emergência não poderá ser responsabilizado por 
ações que não tenham sido executadas por motivos que não 
dependam de seu controle, como indisponibilidade de 
ambulâncias e condições viárias adversas. 

Assinale a opção correta. 
 

A Apenas o item II está certo. 
B Apenas o item III está certo. 
C Apenas os itens I e II estão certos. 
D Apenas os itens I e III estão certos. 
E Todos os itens estão certos. 
 

 Questão 31 

 

O Decreto n.º 7.508/2011, que regulamenta a Lei n.º 8.080/1990, 
estabelece que 
 

A as únicas portas de entrada previstas no SUS são a atenção 
primária e a atenção de urgência e emergência. 

B o processo de planejamento da saúde deve ser descendente e 
integrado, do nível federal até o local. 

C o acesso universal às ações e aos serviços de saúde poderá ser 
ordenado por qualquer porta de entrada do SUS. 

D os serviços de atenção hospitalar serão referenciados 
unicamente pela atenção primária. 

E a continuidade do cuidado em saúde deve ser assegurada na 
rede de atenção da respectiva região. 

 

 Questão 32 

 

Assinale a opção que apresenta a denominação correta da 
comissão intergestores que ocorre no âmbito da União com o 
objetivo de pactuar a organização e o funcionamento das ações e 
dos serviços de saúde integrados em redes de atenção à saúde. 
 

A Comissão Intergestores Federativa 
B Comissão Intergestores Federal 
C Comissão Intergestores Tripartite 
D Comissão Intergestores Bipartite 
E Comissão Intergestores Nacional 
 

 Questão 33 

 

Assinale a opção correta com relação às redes de atenção às 
urgências e emergências (RUE). 
 

A Classificação de risco, regulação do acesso e humanização 
são algumas das diretrizes dessas redes. 

B A ampliação de unidades de terapia intensiva e 
semi-intensiva é uma das estratégias prioritárias das referidas 
redes. 

C As redes em questão são compostas exclusivamente pelas 
unidades de pronto atendimento (UPA) 24 h e pelo conjunto 
de serviços de urgência 24 h em hospitais públicos. 

D Na central de regulação médica das urgências do SAMU, o 
profissional médico atua sozinho. 

E A última fase de operacionalização de uma RUE é a 
contratualização. 

 

Questão 34 

 

Acerca da Política Nacional de Regulação do SUS, assinale a 
opção correta. 
 

A As dimensões de atuação da Política Nacional de Regulação 
do SUS podem ser totalmente independentes entre si. 

B O objeto da regulação da atenção à saúde são os sistemas 
nacional, estaduais e municipais de saúde. 

C A Política Nacional de Regulação do SUS prevê ações em 
cinco diferentes dimensões. 

D A dimensão da regulação assistencial refere-se ao acesso e 
aos fluxos assistenciais no âmbito do SUS. 

E Controle, avaliação e auditoria estão previstos em todas as 
dimensões da Política Nacional de Regulação do SUS. 

 

 Questão 35  

A regulação médica da atenção pré-hospitalar e hospitalar às 
urgências e o controle de leitos disponíveis são ações pertinentes 
à dimensão da regulação do SUS denominada 
 

A regulação da saúde suplementar. 
B regulação do acesso à assistência. 
C regulação de sistemas de saúde. 
D regulação de produtos submetidos à vigilância sanitária. 
E regulação da atenção à saúde. 
 

 Questão 36  

Com referência aos complexos reguladores, assinale a opção 
correta. 
 

A Complexos reguladores são estruturas que operacionalizam 
ações de regulação do acesso. 

B A central de regulação da média e alta complexidade compõe 
especificamente o complexo regulador municipal. 

C O complexo regulador regional pode ser de gestão e gerência 
exclusivas de uma secretaria municipal de saúde. 

D O complexo regulador municipal regula o acesso da 
população própria às unidades de saúde sob gestão estadual 
no âmbito da região de saúde. 

E Não constitui atribuição do complexo regulador efetivar o 
controle dos limites físicos e financeiros. 

 

 Questão 37  

Assinale a opção correta acerca da participação na gestão, no 
controle e no funcionamento do SUS. 
 

A As conferências de saúde atuam no controle da execução da 
política de saúde. 

B É vedada a participação de representantes do governo nos 
conselhos de saúde. 

C A representação dos profissionais de saúde nos conselhos de 
saúde deve ser paritária em relação ao conjunto dos demais 
segmentos. 

D As conferências de saúde ocorrem anualmente nos 
municípios. 

E O conselho de saúde tem caráter permanente e deliberativo. 
 

 Questão 38  

Com referência à organização do SUS, assinale a opção correta. 
 

A O SUS é constituído por todos os serviços públicos e 
privados de saúde do país. 

B Cabe exclusivamente à União a elaboração da proposta 
orçamentária do SUS. 

C As instituições públicas federais de produção de 
medicamentos são estruturas apartadas do SUS. 

D As instituições de ensino superior para a formação de 
profissionais de saúde integram o SUS. 

E O Subsistema de Atenção à Saúde Indígena é componente do 
SUS. 
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 Questão 39 

 

Ao considerar as pessoas como um todo, atendendo a todas as suas 
necessidades, o SUS obedece ao princípio da 
 

A equidade. 
B integralidade. 
C igualdade. 
D universalização. 
E individualização. 
 

 Questão 40 

 

Os princípios organizativos do SUS incluem 
 

A regionalização, centralização e comando único. 
B municipalização, hierarquização e triplo comando. 
C regionalização, descentralização e comando único. 
D municipalização, descentralização e participação popular. 
E regionalização, triplo comando e participação popular. 
 

 Questão 41 

 

Com relação às diretrizes para organização da rede de atenção à 
saúde (RAS) do SUS, assinale a opção correta. 
 

A Na construção da RAS, a interação vertical consiste na 
articulação ou fusão de unidades e serviços de mesma 
natureza ou especialidade. 

B Na construção da RAS, a interação horizontal consiste em 
articular diversas unidades de saúde responsáveis por ações e 
serviços de natureza diferenciada, agregando qualidade e 
resolutividade nesse processo. 

C O Pacto pela Saúde define as regiões de saúde como espaços 
territoriais complexos, organizados a partir de identidades 
culturais, econômicas e sociais, de redes de comunicação e 
infraestrutura de transportes compartilhados do território. 

D A economia de escala é um dos fundamentos das RAS e 
ocorre quando, à medida que diminui o volume de atividades, 
os custos totais também diminuem, pois os custos fixos se 
distribuem por um maior número de atividades. 

E Na RAS, o sistema de governança deve ser descentralizado 
para cada uma das organizações que fazem parte da região de 
saúde. 

 

 Questão 42 

 

As ações realizadas pela Regulação da Atenção à Saúde no SUS 
incluem 

I o cadastramento de usuários do SUS no sistema do Cartão 
Nacional de Saúde (CNS). 

II a avaliação analítica da produção. 
III a avaliação dos indicadores epidemiológicos e das ações e 

dos serviços de saúde nos estabelecimentos de saúde. 
IV a avaliação de desempenho dos serviços, da gestão e da 

satisfação dos usuários. 
V a elaboração e incorporação de protocolos de regulação que 

ordenem os fluxos assistenciais. 

Assinale a opção correta. 
 

A Apenas os itens I, II e IV estão certos. 
B Apenas os itens I, III e V estão certos. 
C Apenas os itens II, III, IV e V estão certos. 
D Apenas os itens I, II, III e IV estão certos. 
E Todos os itens estão certos. 

 

Questão 43 

 

Assinale a opção correta com relação ao financiamento do SUS. 
 

A Os municípios e os estados devem investir em saúde no 
mínimo 12% e 15% de suas receitas, respectivamente. 

B A União deverá investir em saúde, a cada ano, o mesmo valor 
do ano anterior acrescido da variação do produto interno 
bruto (PIB). 

C Um empenho ordinário é realizado para pagamento de 
despesas contratuais sujeitas a parcelamento, como no caso 
dos aluguéis. 

D Tomada de contas especial é um processo administrativo 
instaurado sempre que há uma transferência financeira 
realizada pela administração pública federal. 

E Na gestão plena, o município recebe recursos financeiros do 
Ministério da Saúde provenientes do PAB e da assistência de 
média e alta complexidade, que é calculada pela capacidade 
resolutiva e pela série histórica dos pagamentos aos serviços 
públicos de saúde do município. 

 

 Questão 44 

 

Acerca dos Sistemas de Informações Ambulatoriais (SIA), 
assinale a opção correta. 
 

A O SIA permite aos gestores municipais e estaduais controlar 
as informações sobre atendimentos ambulatoriais realizados 
pelos prestadores públicos, enquanto o controle dos 
atendimentos ambulatoriais realizados por prestadores 
privados é executado por sistemas próprios. 

B O SIGTAP permite o acompanhamento sistemático das 
alterações realizadas na tabela de procedimentos, sendo 
possível acompanhar o histórico das alterações, assim como 
atributos e compatibilidades de cada procedimento. 

C No CNES estão cadastrados todos os estabelecimentos de 
saúde do país, independentemente de sua natureza jurídica, 
desde que integrem o SUS. 

D Na APAC estão registrados os procedimentos que não 
exigem autorização prévia do gestor para a sua realização. 

E O Registro de Ações Ambulatoriais de Saúde (RAAS) é o 
aplicativo que possibilita ao gestor local registrar a 
programação físico-orçamentária ambulatorial de cada 
estabelecimento de saúde que, sob sua gestão, preste 
atendimento ao SUS. 

 

 Questão 45 

 

A respeito da regulação no SUS e das competências do médico 
regulador, julgue os itens a seguir. 

I Compete ao regulador avaliar se o exame solicitado é 
pertinente para a suspeita diagnóstica e(ou) faz parte de 
protocolos de investigação ainda não referendados. 

II Compete ao regulador avaliar se o exame solicitado é uma 
técnica com validade técnica e ética para a suspeita 
diagnóstica. 

III Não compete ao regulador avaliar as solicitações de alteração 
de procedimentos já autorizados. 

IV Compete ao regulador avaliar se a especialidade do médico 
solicitante permite a solicitação do exame, ou, em caso de 
transcrição, se existe o pedido do médico especialista anexo. 

V No SISREG, o regulador deve classificar como pendente um 
caso com encaminhamento para especialidade/exame 
incompatível com o caso clínico, até que ele ou outro 
regulador possa, posteriormente, realizar a regulação do caso. 

Assinale a opção correta. 
 

A Apenas os itens I, II e IV estão certos. 
B Apenas os itens I, III e V estão certos. 
C Apenas os itens II, III, IV e V estão certos. 
D Apenas os itens I, II, III e IV estão certos. 
E Todos os itens estão certos. 
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 Questão 46 

 

Com referência às RAS e suas características, assinale a opção 

correta. 
 

A A forma de ação é reativa e episódica, acionada pela demanda 

das pessoas. 

B O modelo de atenção é fragmentado por ponto de atenção em 

saúde, sem estratificação de riscos. 

C O planejamento da oferta baseia-se nas séries históricas. 

D As intervenções são definidas a partir dos determinantes 

sociais da saúde, de forma promocional, preventiva, curativa, 

cuidadora, reabilitadora ou paliativa. 

E As RAS focam o atendimento nas condições agudas por meio 

das unidades de pronto atendimento. 
 

 Questão 47 

 

A respeito do financiamento no SUS, assinale a opção correta. 
 

A Com os recursos financeiros do bloco manutenção podem ser 

realizadas construções ou ampliações de imóveis da saúde. 

B Servidores ativos que estejam desempenhando funções na 

saúde não podem ser pagos com recursos do bloco 

manutenção. 

C É vedada a utilização de recursos financeiros do bloco 

manutenção para gratificação de todos os tipos de cargos 

comissionados. 

D É vedada a utilização de recursos financeiros do bloco 

estruturação em órgãos ou unidades voltados exclusivamente 

à realização de atividades administrativas. 

E É vedado o pagamento de qualquer complemento à tabela do 

SUS por fundo municipal de saúde. 
 

 Questão 48 

 

A respeito dos Sistemas de Informações Ambulatoriais (SIA), 

julgue os itens seguintes. 

I Por meio da ficha de programação orçamentária magnética, o 

gestor local pode informar valores a maior para 

procedimentos, tendo como base a tabela de referência do 

SUS. 

II No módulo cálculo do valor bruto, são obtidos os valores 

brutos de produção de cada estabelecimento de saúde. 

III No SIA-SUS, é possível processar a produção ambulatorial 

com os atributos da tabela de procedimentos, dados de 

cadastro e programação orçamentária. 

IV Alguns procedimentos principais de APAC permitem a 

apresentação de determinados procedimentos secundários, os 

quais também exigem autorização. 

Assinale a opção correta. 
 

A Apenas os itens I e II estão certos. 

B Apenas os itens I e IV estão certos. 

C Apenas os itens II, III e IV estão certos. 

D Apenas os itens I, II e III estão certos. 

E Todos os itens estão certos. 

 

Questão 49 

 

Com referência aos pagamentos e à gestão dos recursos do SUS, 
julgue os itens a seguir. 

I Somente instituições públicas podem receber remuneração 
por serviços produzidos pelo SUS. 

II O empenho estimativo não pode ser utilizado para 
pagamentos de serviços de fornecimento de água e energia 
elétrica. 

III Empenho é o valor do crédito orçamentário ou adicional para 
fazer face ao compromisso assumido, sendo um ato 
administrativo que não gera ao Estado uma obrigação de 
pagamento. 

IV O SIAFI é um sistema utilizado por entidades públicas, 
porém entidades privadas também podem utilizá-lo desde que 
autorizadas pela Secretaria do Tesouro Nacional. 

Assinale a opção correta. 
 

A Apenas o item I está certo. 
B Apenas o item III está certo. 
C Apenas o item IV está certo. 
D Apenas os itens I e II estão certos. 
E Apenas os itens II, III e IV estão certos. 
 

 Questão 50  

Com referência à regulação no SUS e aos indicadores utilizados 
para auxiliar sua gestão, assinale a opção correta. 
 

A Os indicadores socioeconômicos medem a distribuição de 
fatores determinantes da saúde relacionados à dinâmica da 
população da área geográfica determinada. 

B O fato de um paciente retornar ao hospital devido ao mesmo 
problema antes de se passarem trinta dias de sua alta 
caracteriza uma reinternação. 

C Um indicador de eficiência mede o grau de atingimento dos 
resultados. 

D O indicador de desperdícios é exemplo de indicador de 
eficácia. 

E A cobertura mede o grau de utilização dos meios oferecidos 
pelo setor público para atender às necessidades da população 
da região geograficamente referenciada. 

Espaço livre 


