LINGUA PORTUGUESA
TEXTO - COMO PREVENIR DOENGCAS GENETICAS
Marcello Valle

Para alguns casais, gerar uma crianga é uma
decisBio ética. Alguns s&o portadores de doengas genéticas
& temem que seus filhos sofram do mesmo problema. S3o
problemas como hemofilia, distrofia muscular, anemia
falciforme e alteragdes ligadas ao fator Rh. Entretanto, ha
uma técnica gue permite gerar bebés saudaveis. Trata-se
do Diagnéstico Genético Pré-Implantagéo (ou PGD).

Essa técnica foi desenvolvida ha uma década por
pesquisadores londrinos e nao foi bem recebida de
imediato, pois criava impasses éticos. Via-se no PGD uma
maneira de os pais controlarem o perfil genético e
escolherem o sexo do futuro bebé.

Haje, 0 PGD é totalmente aceito, inclusive no
Brasil, e &€ uma forma precoce de diagndstico pré-natal. E
feito por meio de uma bidpsia do embrido no seu terceiro
dia de vida para detectar possiveis doengas. E um
procedimento tecnicamente desafiador, que exige umbom
entendimento de embriclogia e biologia molecular.

O PGD associa metodos aplicades em
reprodugdo assistida as técnicas de investigagao genética.
A bropsia do embrido inicial (entre seis e dez células)
permite o estudo genético de uma unica célula,
possibilitando a transferéncia de embrides normais para
as caracteristicas testadas.

No Brasil, ¢ Cédigo de Etica do Conselho Federal
de Medicina n3o permite a selegdo sexual do embrido.
Entretanto, especificamente no caso de haver doenga
genética ligada ao sexo (como hemofilia), & possivel
identificar 03 embrides masculinos e femininos,
transferindo apenas o sexo que ndo tem possibilidade de
ter a doenga. O PGD & também indicado em casos de
gravidez tardia, em especial nas gestantes acima de 35
anos. Quanto maior a idade, mais chance de dar a luz
hebés com problema genéticos e de sofrer aborto
espontaneo.

1. “Para alguns casais, gerar uma crianga é uma decisio
ética"; a forma de reescrever-se essa frase com
alteragfo de seu sentido é:

{A) Para alguns casais, ¢ uma decisfo ética gerar uma
crianga;

(B) Gerar uma crian¢a, para alguns casais, € uma
deciséo éhica;

{C) E uma decis3o ética, para alguns casais, gerar
uma crianga;

(D) E uma decis3o ética gerar uma crianga para alguns
casais;

(E) Gerar uma crianga é uma decisdo ética, para
alguns casais.

2. Seadecisio é "ética” ele interfere com valores:
{A) econbmicos;
(B) politicos;
(C) morals;
(D} religiosos;
(E) sociais

3 “Essa técnica foi desenvolvida h4 uma década por
pesquisadores londrings e ndo foi bem recebida de
imediato, pois criava impasses éticos. Via-se no PGD
uma maneira de os pais controlarem ¢ perfil genético
e escolherem o sexo do futuro beb&”; o comentério
INCORRETOQ sobre esse segmento do texto é:

(A) a técnica aludida é a do PGD;
(B) a técnica vem sendo desenvolvida por dez anos;
(C) o impasse ético aludido é o do controle genético;

(D) escolher o sexa do futuro bebé nlo é visto como
um fato positivo;

(E) a técnica do PGD demorou um pouco a ser aceita.

4. OPGD é “uma forma precoce de diagndstico pré-natal”;
isso significa que o PGD:

(A) ainda nao esta totalmente desenvolvido;
(B) identifica bem cedo problemas do embrido;

(C) & feito com a finalidade de antecipar o nascimento
do bebé;

(D) indica problemas do bebé& pouco antes do
nascimento,

(E) alerta para o caso de o beb& nascer antes do
momento previsto.

5. “E um procedimento tecnicamente desafiador”; esta
afirmagdao se justifica porque:

(A) 0 PGD exige bom preparo dos profissionais;
(B) € um procedimento ainda bastante novo;

(C) se trata de um procedimento ndo totalmente
conhecido,

(D) a técnica deve ser adquirida em tempo recorde,

{E) 0 PGD é realizado com risco de morte da paciente
gravida.

6. “o Cédigo de Etica do Conselho Federal de Medicina
ndo permite a sele¢do sexual do embride”; a forma
em negrito equivale a forma “proibe”. A altemativa em
que a equivaléncia apontada estd ERRADA é:

(A) ndo trabalha acs domingos = descansa aos
domingos;

(B} n&o aceita trabalha pesado = recusa trabalho
pesado,

(C) nfo intervém na briga = participa da briga;
(D) ndo falou diante do juiz = emudeceu diante do juiz,
(E) ndc sabe a verdade = ignora a verdade.

7. “aborto espontaneo”, referido na Gitima linha do texto,
€ aquele que:

(A) ocorre serm que tenha sido provocado;
(B) é causado por medicamentos especificos;
(C) é fruto da vontade da gestante;

(D) acontece em casos de perigo de vida para a
gestante;

(E) & provacado exclusivamente pelo proprio embrido.
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“espontineo” & palavra grafada com S, a alternativa
abaixo que mostra uma palavra erradamente grafada
é.

{(A) misto;

(B) sesta;

{C) estender;
(D) espiéndido;
{E) estinguir.

9. O principal abjetivo deste texto deve ser:

(A) causar interesse nos leitores pela selecdo do sexo
dos bebés;

(B) criticar certas posigdes retrogradas de nossas
autoridades médicas;

(C)informar os leitores sobre questdes médicas;
(D) analisar questdes sobre o ponto de vista social,

(E) provocar suspense por meio de ocultamento de
dados.

10. "Hoje o PGD é totalmente aceito, inclusive no Brasil";

esta frase significa que o PGD & aceito:

(A) em todos os paises, até mesmo no Brasil;

(B) sem restrigdes, mesmo no Brasil;

{C) em todos os fugares, excelo no Brasil,

(D} de forma ampla & ern todos os paises, até no Brasil;
{E} no Brasil, mesmo que ndo fotaimente.
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INFORMAGAQ EMCIENC!A E SAUDE 14. A BIREME, de acordo com seu site na Internet, tem
‘ como missdo:;
1.0 Datasus possui em suas bases de dados {A) Desenvolver estudos e pesquisa na area da
estatisticas vitais, sdries histéricas informagao em Sadde.
epi'demiolégicas. de morbidadg, e de assisté_ncia a (B) Desenvolver colecdes em &mbitos local, re-
saude, cadastros da rede assistencial (hospitalar e onal Vel & b ' d
ambulatorial), bem como informacgbes gional e nacional voltadas para problemas da
demogréficas e sécio econdmicas. Esse amplo Saude.. . _ '
banco de dades, de acordo com & proposta do {C) Contribuir para o desenvolvimento da salde
Ministério da Saude, tem como finalidade principal: fonalgcendo e ampliando o fluxo de informacgao
(A) Permitir & populaglo conhecer os dados de em ciéncias da Saude.
saude do pais. (D) Contribuir para o d_esenvolvimgnto de
(B) Servir de subsidios para analise objetiva da blbll_o.tecas Iauno-amqncauas e caribenhas,
situagdo sanitaria, tomada de decisfdes auxiliando a melhoria do bem estar das
bageacbas erpdevidéncias e programacgdo de © sgc:_edaldes dessas "99':595- . y
agdes de salde. stimular o acesso a informagdes em saude,
(C) Dar subsidios aos profissionais de saude para garantindo assim a ampla disseminagao de
orientar sua prética profissional. estqdosie pesquisas de interesses regional e
D) Seryi_r dge subsidios para que os conselhos naclonal.
m”"‘cépa's dde sa”d?. possam melhor fiscalizar 15 A ASIS&T - American Society for Information Science
as agbes do executivo municipal na area da and Technology, criada em 1937, tem como objetivo
saude. 3 ] basico:
(E) Facilitar a formulagaq dqs politicas de saude (A) Ser a sociedade para profissionais da
pelos Estados e municipios. informag#o em busca de novas e melhores
; — teorias, técnicas e tecnologias para melhorar
12.De acordo com informagées do proprio site na .
Internet, a rede de bibliotecas da Fiocruz tem como 0 acesso a informagéo.
objetivo: (B) Qongregar profissionais da informagéo de
(A} Agilizar 0 acesso aos produtos e servigos ggg::m:: ﬂ?'sesefnagig:‘%?: :: I’r:lff;rrr'r?:cgéooes
biblicgraficos disponiveis na instituigdo, p' quisas i )
respeitando as linhas de acervo e a area de (C} Incentivar e financiar pesquisas sobre
atuagdo de cada uma das dez bibliotecas metodologias e tecnologias relacionadas 4
integrantes. §ele¢;éo. processamento e disseminagio da
(B) Maximizar o uso das colegdes existentes nos informacao.
diferentes acervos, mesclando as colegbes (D) Coordenar e disseminar resultados de
quando necessario as demandas dos pesquisas que estimulem a adog3o de novos
usudrios finais. métodqs. técnicas e tecnologias de gestdo e
(C) Disseminar as informagdes contidas nos disseminacéo da informagao. _
documentos basicos das colegdes, (E) Desenvolver e/fou estimular o desenvolvimento
maximizando o uso dos acervos disponiveis. de tecnologias e metodologias que resultem
(D) Organizar, buscar e disseminar informagdes em mais amplo e irrestrito acesso a
necessarias ac andamento dos projetos e informagéo.
pesquisas institucionais, prioritariamente. 16. 0 Ministério da Salde vem implantando nos altimos
(E) Desenvolver colegbes e métodos de acesso anos o Cartdo Nacional de Sadde também
as mesmas, Iprovendo 0s usuarios com denominado “Prontuério Eletrdnico do Paciente” que
informacdes re eya;ntes e pertinentes as suas devera ser um instrumento que possibilitard a
pesquisas e projelos. vincylacéo d_os proc_edlimentos executados no
13.A Fiocruz ediga varios periodicos destinados a 3;’:&'}{3 ‘:’z ﬁr'g:.lzggn;’:"‘::gg g: rS:I?z%i gstl;;?q)b:;
divulgar pesqguisas, estudos e noticias na area de 3 unida'de de saide onde foram realizados A
Saude. De acordo com o préprio site na Internet, implantacdo d instrumento tem coﬁw
estes periddicos sdo: P ‘f} ésse (nslru o
A) Salde Publica; Cadernos de Ensino e pressuposto gue-
( Pesquisa; Memdrias do Instituto Oswaldo Cruz; A) c; ”s”érg’ do SUS dpodelra. ter:cesso a suas
Ciéncia, Saude ¢ Sociedade. g‘g;:‘:jc;fegfosgg e geandoa autonomia
(B) Cadernos de Divulgagio em Saude; Pesquisa (B) O usuério do SUS ode'ré ser atendido
glnfolr‘rjn arééo na Flocruz; Memdrias do Instituto apenas na unidade amgulatorial & hospitalar 4
(C) Sare « Sociadads: Revista de Saude Piblica; qual esta vinculado.
Caderios do nsns o Pesquia; Momors do | (©) 5 ustns gestors d ssors o e
nstid o- swaido Lruz. , trabalho dos profissionais de saide na rede
(D) Pesquisa e Educagdo em Saude; de prestacio de servigos
P ti de Sau i : i ’
d: r;%?;‘t:ulroa%ssvngdngS oc-}lread;ac:géMg::ﬁla: (D) As atividades de uso preventivo e relacionadas
Educagso. ' ' a vigilancia & sadde n&o estardo vinculadas ao
(E) Cadernos de Satde Publica; Historia sistema do Cartdo Nacional de Saude.
Ciéncias, Saide — Manguinhos; Memorias do (E} O sistema de salde devera estar totalmente
aude. -
mental para seu funcionamento.
.
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17. O conceito de redes esta associado a computadores 20. O Instituto Brasileiro de Iinformagio em Ciéncia e

de maneira geral e a Internet. O conceito de Tecnologia — IBICT — é picneiro na 4rea de Ciéncia

sistemas, embora também associado a da !nformacao no Pais. Sua data de criagio e

computadores, € mais antigo, e sua moderna designacao: . . o .

conceltuagéo, no contexto da Teoria Geral dos (A) 1954, Instituto Brasileiro de Bibliografia e

Sistemas, & atribuida a aulores comoe Bertalanffy, Documenta?éo.

Churchman e Mattessich. De acordo com estes (B) 1950, Instituto Brasileiro de Informagao

autores, sistema pode ser conceituado como: Cientifica e.Técmca.

(&) Um complexo de componentes que se {C) 1852, Instituto de Informaglo em Ciéncias e
. . . . areas correlatas.
intercomunicam para intercdmbio de fungbes ) o
ou atribuigdes {D) 1953, Instituto Brasileiro de informagio em

B) U 4 ' : tos interd d Ciéncias, Ciéncias Sociais e Tecnologia.

®) e e per e"tles e (E) 1955, Instituto Brasileiro de Bibliografia e
Inter-relacionados rormando um 0do complexo. Documentagio em Ciéncia e Tecnologia.

(C) Um grupo de pessoas efou magquinas . . .
trabalhando interativa e inter-relacionadamente. 21. Sobrg a BIREh:lnE - Biblioteca Regional de Medicina

- pode-se afirmar:

(D) Um conjunto de fungbes compartilhadas por (ﬁ'\:; E um centro de informagao, criado no Brasil
méquinas gue se mterlllg?rn e intercomunicam. em 1965, em cooperagio com a UNESCO,

(E)y Um grupo de objetivos efou fungdes para atender aos problemas de informacgio na
interligando elementos aparentemente area biomédica.
desconectados. (B) E um centro voltado para os problemas de

. . . informagdo nas areas de Salde e correlatas,

18. Embora a Internet utilize mais, para buscas em linha, criado em 1962 em cooperagido com a
vocabularios lineares, o tesauro ainda é uma Organizagao Mundial da Saude,

ferramenta valiosa para redes e sistemas (C} E umcentro criado em cooperagao com paises

especializados. Pode ser definido como: latino-americanos, desde 1966, voltado para

{A) Conjunto de termos interligados por relagdes 0s problemas informagao biomeédica.
de sinonimia, referentes a uma determinada (D) E um centro especializado da OPAS,
area de assunto. estabelecido no Brasil desde 1967, em

B v . i colaboragcdo com Ministério da Sadde,

(B) Vocabulario controlado automaticamente Ministério da Educac#io, Secretaria de Saude
(sistema computacional} para maelhor do Estado de S&0 Paulo e Universidade Federal
indexagdo e recuperagdo de informagdes em de Sio Paulo.
determinada area do conhecimento. {E) E um centro especializado mantido pelos

(C) Termos extraidos dos textos da base de dados, Ministérios da Saude e da Educagdo desde
interconectados por ligag&es de sinonimia e 1969, em convénio com paises da América
pertinéncia, cobrindo uma éarea especifica. Latina e Caribe.

(D) Conjunto de termos formando um vocabulério 22.A 2" Conferéncia Nacionat de Ciéncia, Tecnologia e
especializado, criado por especialistas na area Inovagéo em Saude, 2004, nas estratégias de
de assunto a que o tesauro se refere. Difusdo dos Avancos Cientificos e Tecnolégicos

(E) Vocabulario controlado de termos rTomEelnda. . .
relacionados semaéntica e genericamente, ) d.fegaer :’ndlcadgresade _avztailfl_acao ? (ormzs de
cobrindo uma area de assunto especifica. plultj:slicc;t;baee‘? rgag;,;:a?;eg éﬁ?rzi Ofg::;naso 3:

-~ ) . . disseminagao dos resultados de pesquisa
19.Os indices :e cgagéesrsag ms;tru;penlos utilizados buscando favorecer a disseminagio de
para uma série de avaliagdes da literatura , no todo informagdes cientificas para a sociedade.

ou em parte, como autores e titulos de periédicos. (B) Divulgar amplamente resultados de
Os i_ndlces mais cgnhemdos s?o os publicados pelo pesquisas relevantes para o bem estar social,

Institute for Scientific Information; notadamente aquelas referentes a AIDS.

(A) Health Sciences Citation Index; Science Cita- (C) Eleger conjunto de revistas cientificas
tion Index; Technology and Science Citation brasileiras que serdo encarregadas,
Index. prioritariamente, da difusfo e divulgagio de

(B) Ars and Humanities Citation Index; Science resultados de pesquisa de interesse nacional

a . . e internacional.
and Technology Citation Index; Psychological )
Sciences Citation Index. (D) Fomentar pesquisas nas 4areas de
_ o _ . . dissemina¢éo e difuslo de informagdes,

{C) Science Citation Index; Social Sciences Cita- visando instrumentalizar pesquisadores,
tion Index; Arts & Humanities Citation Index. profissionais e a sociedade como um todo

(D) Social Sciences Citation Index; Health Sci- colm 'Lergamentas_ capazes de atuar com
ences Citation Index; Science & Technology yef ocidade e preciséo nas nece:ssmades de
Citation Index. informagdo especializada em Sadde.

. o s (E} Estabelecer critérios para o financiamento e

(E) Health and Agncl:ultlure Citation Inc.iex, Splence fomento de pesquisas na area de Saude e
&.Te.chnology Citation Index; Social Sciences repassa-los aos 6rghos especializados em
Citation Index. fomento e financiamento de pesquisas.

\. J
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23,

24.

25.

Um dos maiores desafios para o SUS é a integracéo
dos sistemas de informagao desenvolvidos ao
longo dos anos por vérias instituigdes, como os
antigos Instituto Nacional de Assistédncia Médica da
Previdéncia Social (INAMPS) e o DATATREYV, ¢ por
sistemas do Minisiério da Saude como o Sistema
de Informagdes sobre Mortalidade (SIM), e o Sistema
Nacional de Informagées Toxicolégicas (SINITOX),
entre outros. Esses sistemas desenvolvidos para
atender a demandas especificas em determinados
contextos e com tecnologias disponiveis nas
épocas que foram desenvolvidos, levaram a um
quadro cujo principal desafio nos dias de hoje é:

{A) Atualizar tecnologicamente os sistemas
existentes.

(B) Montar bases de dados com todos os bancos
o que permitird uma visdo conjunta dos
diversos indicadores de saude.

(C) Estabelecer metodologias para divulgagao
das informagdes disponiveis.

(D) Integrar os sistemas existentes para evitar a
duplicidade na coleta de dados e permitir
analises mais consistentes e integrais da
situagdo de salde.

(E) Elaborar relatérios que contenham as séries
histdricas da evolugdo da saude no pais.

Em seu trabalho * Complexo Industrial da Saude:
Desafios para uma Politica de Inovagio e
Desenvolvimento”, incluido na “Sadde no Brasil,
Contribuigbes para a Agenda de Prioridades de
Pesquisa” (2004}, Carlos A, G. Gadelha corrobora
dados ja divulgados na literatura, e afirma, em
relagdo ao desenvolvimento cientificor

(A) O pais necessita urgentemente de maiores
investimentos na pesquisa bdsica em Saude,
uma vez que os resultados obtidos pelos
pesquisadores ainda ndo responderam as
reais necessidades da Sociedade.

(B) O pais tem envidado esforgos para preencher
as lacunas no atendimento & sadde em
diferentes comunidades regionais — mas
devido principalmente & extenséo territorial do
Pais os esforgos tém que ser incrementados.

{C) Ha indicios de que os problemas na area de
atendimento em Saude esiejam sendo
solucionados lentamente, sem atender as
necessidades basicas de diferentes
comunidades locais e regionais

(D) O pais vem seguindo o padrdo internacional
de suporle & atividade cientifica em Saude,
tendo o Brasil evoluido favoravelmente tanto
nas publicagdes cientificas quantio pela
qualidade dos trabalhos desenvolvidos.

(E) Apesar dos esforgos ja desenvoividos na 4rea
de pesquisa em Saude, quando comparado a
esforgos de outros paises, o Brasil tem uma
posi¢io desfavoravel e incompativel com as
metas a serem alcang¢adas.

No mesmo trabalho Carles A. G. Gadelha, em relagio
a0s resultados da politica nacional em termos
tecnoldgicos, conclui:

(A} Ha um descompasso tecnologico no Brasil
entre a Saude e outras areas de pesquisa
Enquanto o investimento em Saude tende a
apreseriar resultados positivos apesar dos
baixos investimentos, outras areas com um
investimento maior tendem a apresentar
resultados menos favoraveis.

(B} Ha um atraso tecnolégico do Brasil em relagao
aos paises desenvolvidos. As patentes
depositadas no INPI pelos brasileiros
representam apenas 3% das depositadas
pelos ndo-residentas (Incluindo-se aj as
empresas estrangeiras que atuam no territorio
nacional).

(C) O atraso verificado no pais deve-se sobretudo
ao custo dos equipamentos necessarios ac
desenvolvimento da pesquisa tecnolégica,
equipamentos esses importados de varios
paises desenvolvidos, em condigbes
desfavoraveis para o Brasil.

{D) O avango das pesquisas tecnolégicas deu-se
em detrimento dos avan¢os da pesquisa
basica, tendo em vista os investimentos e capi-
tal de custeio dos equipamentos exigidos pela
tecnologia.

(E} HA um equilibrio salutar entre o
desenvolvimento da pesquisa basica e da
pesquisa tecnolégica em Saude. As diferengas
existentes sdo minimizadas pelos resultados
obtidos em ambas as atividades.

26.Em relagdo & computagéo, a Agenda Nacional de
Prioridades de Pesquisa em Saude, recomenda:

(A} Desenvolvimento tecnolégico com base na
adogdo de softwares e componentes de ampla
aceitacdo internacional.

(8) Desenvolvimento tecnolégico com base em
linguagens, softwares, padrles e
componentes desenvolvidos no Pais.

(C) Ampliacdo do parque tecnelégico com
aceitacio e adogdo de todos os softwares e
componentes computacionais de interesse
nacional.

{O) Restrigdo do parque tecnologico para adogéo
de softwares e componentes estrangeiros.

{(E) Desenvolvimento tecnolégico com base em
componentes, padrdes abertos e softwares
livres.

27.A Agenda Nacional de Prioridades de Pesquisa em
Salude tem como pressuposto:

(A) Ampliar a capacidade do Estado em prover
assisténcia para a populaglo brasileira como
um todo.

(B} Desenvolver programas assistenciais de baixo
custo e alto beneficio, visando sobretudo
grupos sociais de menor poder aqguisitivo.

(C) Estimular programas e projetos vollados para
a Saude em geral, visando o bem estar da
populagdo como um todo, considerando
principalmente as politicas sociais.

(D)} Controlar os progressos e avangos da area
de Saude e correlatas, visando sua divulgagac
e adogio para meihoria do bem estar social.

(E) Respeitar as necessidades nacionais e
regionais de saide e aumentar a indugao
seletiva para a produgfo de conhecimentos e
bens materiais e processuais nas areas
prioritarias para o desenvolvimentc das
politicas sociais.

ﬁ
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28 A ASIS & T edita uma publica¢cdo das mais
importantes para a Ciéncia da Informagéo, contendo
artigos de revisdoc dos topicos considerados
relevantes para a area:

(A} American Review of Basic and Applied Infor-
mation Science.

{B) Annual Papers in Scientific and Technological
information.

(C) Annual Review of Information Science and
Technology.

(D) American Review of Information Science and
Technology.

(E) Annual Review of Information for Scientific and
Technological Development.

29. A Bibliometria, disciplina da Ciéncia da Informacéo
utilizada em processos de avaliago, denota:

(A} Conjunto de métodos para avaliar
qualitativamente autores e produtores de
informagéo.

(B) Campo de estudo que utiliza métodos
matematicos e estatisticos para investigar e
quantificar os processos de comunicagio
escrita.

(C) Sub-area da Ciéncia da Informagao voltada
para a avaliagdo.

(D) Conjunto de leis e principios descritivos
utilizados na avaliagdo de usuarios e seus
processos de acesso a informagdo.

{E) Campo de estudo voltado para a Estatistica e
Matematica utilizando resultados de pesquisa
para compor quadros avaliativos.

30. A Politica Naciconal de Informagao e Informatica em
Salde afirma: “ha um consenso sobre a importancia
central da informag8o para avaliar o sucesso das
politicas de saude”. Nesse contexto, informacdes
epidemiclégicas, financeiras, orgamentarias,
legais, normativas, socio-econdmicas,
demograficas ¢ sobre recursos fisicos e humanos
sdo fundamentais para o processo de tomada de
decisfes e no planejamenio de ag¢des da salde.
Em vista da afirmativa acima, quais sdo os fatores
fundamentais para que ¢ sistema de informagdes
atinja esses objetivos:

{A) A descentralizag3o do sistema de saude.

(B) A contrataglo de recursos humanos
especializados para o sistema de salde.

{C) A participagdo da sociedade no sistema de
coleta de dados.

(D) A informatizagio do sisterna de informacgéo.
(E) A qualidade e fidedignidade dos dados.
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SAUDE DO TRABALHADOR

31. Segundo a Portaria 3214/78, o limite de tolerdncia para
ruido continuo ou intermitente a nivel de 94 dB (A} é de
exposicio maxima diaria permissivel de:

(A) 1 horae 15 minutos;
(B) 2 horas e 15 minutos,
(C) 1horae 45 minutos;
(D) 2 horas e 40 minutos;
{E) 3 horas.

32. No sistema nervoso, a lesfo da membrana lipoprotéica
e fosfolipidica é devida ao poder:

(A) basico do cloreto de metileno;

{B) de solvente do benzeno;

{C) 4cido do benzeno;

(D) de absor¢do do cloreto de metileno;
(E) alcaldide do cloreto de metileno.,

33. Por depresséio da enzima acetilcolinesterase, podem
levar a disfungio tubular proximal leve:

(A) os hidroccarbonetos;

(B) os organoclorados;

{C) os aromaticos;

(D) os carbamatos;

(E) os alifaticos halogenados.

34. A taxa de eliminagio do mondxido de carbono do
organismo depende:

l. daventilaco.
Il. do fluxo sanguinec pulmonar.
. dadiurese.

IV. daconcentragéo do oxigénio no ar inspirado.
{A) apenas a afirmativa | esta correta;
(B) apenas a afirmativa lll esta correta,
(C) apenas as afirmativas | e lll estdo corretas;
(D) apenas as afirmativas ), |} e IV estéo corretas;
(E) todas as afirmativas estdo corretas.

35. O indicador biolégico para controle da exposigho ao
agente quimico xileno é:

(A) o acido metil-hipurico na urina,
(B) o acido hipUrico na urina;
(C} azincoprotoporfirina no sangue;
(D} o acido hipurico no sangue;
(E) zincoprotoporfirina na urina.
36.De acordo com a Lei 8.213/81, NAQ séo

consideradas,auditivamente, como doenga do
trabalho:

I adoengadegenerativa.
It ainerente a grupo etario.
Il aguenao produzaincapacidade laborativa.
(A) apenas a afirmativa | esta correta;
(B) apenas a afirmativa |l esta correta;
(C) apenas as afirmativas | e |l estio corretas;

(D) apenas as afirmativas It e lll estdo corretas;
{E) todas as afirmativas estao corretas.

37. Em relagio & radiag8o ionizante podemos afirmar,
EXCETO:

(A) & o risco fisico mais importante para o sistema
imune;

(B) pode promoverdanos ao DNA,;

(C) o tempo de lat&ncia para o efeito bioldgico é
indiretamente proporcional a dose;

(D) no sistema imune, os efeitos ndo-estocasticos
sobre a medula 6ssea e os tecidos linféides
provocam imunossupressao efou
imunodeficiéncia,

(E) amedula éssea & muito radiossensivel, pelo alto
grau de reprodutibilidade e baixa espsecializagfio

38. A Norma Regulamentadora (NR) que classifica os
agentes biologicos per grupos €;
(A) NR-32;
{B) NR-31;
(C) NR-OS;
{D) NR-O7;
{E) NR-24.

39.0 dimensionamento do SESMT para um
estabelecimento com 2.520 empregados e grau de
risco 3 é:

(A) Btécnicos em seguranga do trabalho, 1 engenheiro
em seguranga do trabalho, 2 auxiliares de
enfermagem no trabaihc e 1 meédico do trabalho,

(B} 2técnicos em seguranga do trabalho, 1 engenheirc
em seguranga do trabalho, 2 enfermeiros do
trabalho e 03 médicos do trabalho;

(C) 4técnicos em seguranga do trabalho, 2 auxiliares
de enfermagem no trabalho, 2 enfermeiros do
trabaiho e 1 médico do trabalho;

{D) 4 técnicos em seguranga do trabalho, 2
engenheiros em segurang¢a do trabalho, 3
auxiliares de enfermagem no trabalho e 2 médicos
do trabaiho;

{E) 6 técnicos em seguranga do trabalho, 2 auxiliares
de enfermagem no trabalho, 2 enfermeiros do
trabalho & 1 médico do trabalho.

40. A sobrecarga térmica é enquadrada na:
(A) NR-09;
(B} NR-17;
(C) NR-24;
(D) NR-12;
{E) NR-15.
41.Os organofosforados podem desencadear
broncoespasmo por:
(A} quebra do equilibrio adrenérgico;
(B) inibigdo da acetilcolinesterase;

{C) levar & inflamacgao das vias aéreas, atigindo,
ocasionalmente, a zona de trocas gasosas;

{D) anticorpos da classe IgE;
{E) anticorpos da classe [gG.
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42. Os principais gases causadores de lesao renal s#o:
| aarsina

It aarsinina.

It o hidrog&nio arsenical.

Assinale:
(A) apenas a alternativa | esta correta;
(B) apenas a alternativa Il esta correta;
(C) apenas a alternativa Ill esta correta,
(D) apenas as alternativas | e Il estao corretas;
(E} todas as alternativas estdo corretas.

43. A hierarquia que deve ser cbedecida em relagéio ao
astudo, desenvolvimento e implantagio de medidas de
protegdo coletiva, segundo a NR-9, é:

(A) medidas que reduzam 0% niveis ou a
concentragdo de agentes no ambiente de trabalho;
medidas gque previnam a liberagéo ou
disseminacdo de agentes no ambiente de
trabalho; e medidas que eliminam ou reduzam a
utiizagdo ou formagao de agentes prejudiciais a
satide,

{B) medidas que eliminam ou reduzam a utilizagao
ou formacgéo de agentes prejudiciais & satde;
medidas que reduzam os niveis ou a
concentragdo de agentes no ambiente de trabalho;
¢ medidas que previnam a liberagdo ou
disseminagio de agentes no ambiente de trabalho;

medidas que eliminam ou reduzam a utilizagdo
ou formacgéo de agentes prejudiciais a salde;
medidas que previnam a liberagdo ou
dissemina¢do desses agentes no ambiente de
trabalho; e medidas que reduzam os niveisou a
concentragio desses agentes no ambiente de
trabatho;

(D) medidas que reduzam os niveis ou a
concentragdo de agentes no ambiente de trabalho;
medidas que eliminam ou reduzam a utilizagdo
ou formagao de agentes prejudiciais 4 salde; e
medidas que previnam a liberagdo ou
dissemina¢do desses agentes no ambiente de
trabalho;

(E) medidas que previnam a liberag¢do ou
disseminagao de agentes no ambiente de trabalho;
medidas que reduzam os niveis ou a
concentracdo de agentes no ambiente de trabalho;
e medidas que eliminam ou reduzam a utilizagéo
ou formagao de agentes prejudiciais a saude.

(

—

44. Observe as alternativas a seguir, em relagio as
atividades que exijam sobrecarga muscular estatica ou
dindmica, segundoa NR-17:

| todo e qualquer sistema de avaliagio de desempenho
para efeito de remuneragaoc e vantagens de qualquer
espécie devem levar em consideraclo as
repercussdes sobre a salde dos trabalhadores.

Il devem serincluidas pausas para descanso.

Il guando do retorno ao trabalho, apés qualquer tipe de
afastamento igual ou supenor a 15 dias, a exigéncia de
producdo devera permitir um retorno gradativo.

Assinale a alternativa correta;
(A} apenas a afirmativa | esta correta;
(B) apenas a afirmativa |l est4 correta;
(C) apenas as afirmativas Il e |1l estdo corretas;
(D) apenas as afirmativas | e lll estdo corretas;
(E) todas as afirmativas estio corretas.

45. Segundo a NR-Q7, ¢ relatério anual do PCMSO devera
discriminar, por setores:

(A} o nimero e a natureza dos exames médicos,
incluindo avaliagdes clinicas e exames
complementares, estaticas de exames
considerados normais e planejamento para o
préximo ano;

(B) a natureza dos exames médicos, incluindo
acidente de trabalho, estatistica de exames
considerados anormais e planejamento para ©
proximo ano;

(C) o nimero e a natureza dos exames médicos,
incluindo avaliagdes clinicas e exames
complementares, estaticas de exames
considerados anormais e planejamento para o
proximo ano,

(D) onumero de exames médicos, incluindo acidente
de trabalho, estatistica de exames considerados
normais e planejamento para o préximo ano,

{E) exames complementares, estatistica de exames
considerados normais e planejamento para o
proximo ano.

46. O agente quimico que & ototbxico e tem efeito sinérgico
comoruido éo:

(A) tolueno;

{B) brometo de metila;
{C) mondxido de carbono;
(D) paraquat;

(E) tricloroetileno.

47. A CIPA tera dimensionamento paritario entre os
representantes do empregador e dos empregados, a
menos que se estabelegca de outra forma em
negociagbes. Cabe aos empregados:

(A) indicar & CIPA ao SESMT e ao empregador
situacdes de riscos e apresentar sugestdes para
melhoria das condigBes de trabalho,

(B) encaminhar os pedidos de reconsideragdes das
decistes da CIPA,

(C) promover o relacicnamento da CIPA com o
SESMET, quando houver;

(D) convocar os membros para as reunites da CIPA;

(E} constituir a comissao eleitoral da CIPA.

48, Considerando a NR-07, anexo 14, os ambientes
insalubres de grau maximo sdo;

(A) estabulos, galerias de esgoto e coleta de lixo
urbano;

(B) coleta de lixo urbano, pacientes em isolamento
por doenga infecto-contagiosa e galerias de
esgoto;

(C) postos de vacinagdo, ambulatérios e coleta de lixo
urbano;

(D) cemitérios, estabulos e postos de vacinagao,
(E) cemitérios, ambulatdrios e estabulos.

FUNDAGAO OSWALDO CRUZ

TECNOLOGISTA JUNIOR =y




43. Atualmente, no mundo do trabalho, investir em gestio

Hi

de pessoas, torna-se imprescindivel para a empresa.
As informagdes direcionadas essencialmente para
prevencgao de acidentes e os programas de qualidade
de vida no trabalho s&o formas de investimento em
salde do trabalhador, considerando:

tabagismo - o alcatrlo provoca cincer. O monéxido
de carbono causa infarto. A nicotina é quem causa a
dependéncia.

alcoolismo — é responsavel por 30% das causas dos
acidentes de transitos registrados. Segundo o CTB, a
quantidade méaxima de alcool, por litro de sangue,
considerada deniro dos limites legais é de B
decigramas.

estresse — pode levar a fadiga crdnica, provocando
irritabilidade e desammo.

Assinale a alternativa correta:

(A} apenas a afirmativa | esta correta;

(B) apenas a afirmativa ll esté correta;

{C) apenas as afirmativas | e ll| estdo corretas;
(D) apenas as afirmativas Il e Il{ estdo corretas;
(E) todas as afirmativas estdo corretas.

50 Analisando o quadro clinico das patologias

ocupacionais enquadradas na NR-17 podemos
considerar, EXCETO;

(A) moléstia de Weil;

(B) sindrome do interdsseo anterior;
(C) sindrone de Guyon;

(D) dermalite de estase;

(E) sindrome do interéssec posterior.
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