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& LEIA ATENTAMENTE AS INSTRUGCOES ABAIXO:

« E responsabilidade exclusiva do candidato a conferéncia de seus dados pessoais, impressos no Cartdo de Respostas
e no caderno de provas, em especial 0 nome, o numero de inscrigao, o numero de seu documento de identidade, cargo
de sua opgao, assim como, a marcagao e assinatura do seu Cartao de Respostas.

¢ Verifique se este caderno de prova contém 50 questdes com cinco alternativas identificadas pelas letras A, B,C,D e E
das quais apenas uma sera a resposta correta.

e Preencha o Cartdao de Respostas da prova objetiva utilizando caneta esferografica azul ou preta, ocupando totalmente
0 campo de marcagdo, ao lado dos numeros, que corresponde a resposta correta. Conforme ilustragao:
CeO000O
Atencao: Serdao consideradas incorretas questées para as quais o candidato tenha preenchido no cartao
resposta mais de uma op¢ao, bem como questées em que o campo de marcacao apresente rasuras, emendas
ou que nao esteja preenchido integralmente. Tenha muito cuidado para ndo danificar o codigo de barras utilizado
na leitura optica do Cartdao de Respostas, por isso nao DOBRE, AMASSE ou MANCHE o mesmo. O Cartdo de
Respostas sera o unico documento valido para a correcédo das provas, salvo a disposi¢cao do IDCAP.

e Os fiscais NAO sdo autorizados a prestar informagdes de interpretagdo das questdes. Sua fungdo é apenas fiscalizar e
orientar quanto ao funcionamento do certame.

e Ao concluir a prova, entregue ao fiscal de sala o Cartao de Respostas da Prova Objetiva. A ndo devolugao implicara
a eliminacao sumaria do candidato.

e Assine a Lista De Presenca, Cartao Resposta e transcreva a frase de seguranca presente no Cartao Resposta

da prova objetiva, sob pena de eliminagao.

) NAO SERA PERMITIDO:

Folhear o caderno de provas antes da autorizagao do fiscal. Caso acontega, implicara na eliminagao do candidato.
Qualquer tipo de comunicagao entre os candidatos durante a aplicagao da prova.

O uso de calculadoras, dicionarios, telefones celulares, pen drive, fone de ouvido, relégio de qualquer espécie, recursos
didaticos, aparelhos eletronicos e bonés.

¢ A permanéncia de candidatos no local de realizagdo das provas apos o término e a entrega do Cartdao de Respostas,
devendo o candidato retirar-se imediatamente do local, ndo sendo possivel nem mesmo a utilizagdo dos banheiros e
bebedouros.

(Y] TEMPO DE PROVA:

e A prova tera duragdo maxima de 4 (quatro) horas, incluido o tempo para preenchimento do Cartdo de Respostas.

e O candidato somente podera retirar-se do local de prova apés 1 (uma) hora de seu inicio.

e O candidato podera levar o caderno de provas 1 (uma) hora antes de seu término. Antes desse horario, sera
permitido ao candidato levar apenas o RECORTE DO RODAPE DA CAPA DA PROVA (parte que contém espago para
preenchimento do gabarito).

Os 3 (trés) ultimos candidatos somente poderéo retirar-se da sala de prova simultaneamente e devem fazé-lo apds a

assinatura da ata de sala.

1 6 11 16 21 26 31 36 41 46
2 7 12 17 22 27 32 37 42 47
3 8 13 18 23 28 33 38 43 48
4 9 14 19 24 29 34 39 44 49
5 10 15 20 25 30 35 40 45 50
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Lingua Portuguesa

O texto seguinte servira de base para responder as
guestbes de 1 a 10.

Como oito segundos em fita de VHS devolveram voz

a mulher com doenca degenerativa apds vinte e
cinco anos

"Depois de tanto tempo, eu ndo conseguia mais me
lembrar da minha voz. Quando ouvi novamente, senti
vontade de chorar. E uma espécie de milagre", afirma
Sarah Ezekiel.

Aos trinta e quatro anos, pouco depois do nascimento do
segundo filho, ela recebeu o diagnéstico de esclerose
lateral amiotrofica (ELA), doenca degenerativa que
compromete 0sS neurdnios motores. Em poucos meses,
ela perdeu o uso das méos e deixou de falar de maneira
inteligivel, passando a depender de cuidadores e de
tecnologia para se comunicar. Durante mais de vinte
anos, a unica voz que os filhos conheceram foi a de uma
maguina metélica e sem emocao.

A mudanca veio quando a familia encontrou uma fita
VHS dos anos 1990, gravada em ambiente doméstico,
na qual havia apenas oito segundos de fala de Sarah.
Embora o som estivesse distorcido e abafado,
ferramentas de inteligéncia artificial conseguiram isolar e
reconstruir sua voz original, devolvendo-lhe entonacéo,
identidade e emocéo.

O impacto foi imediato. Sarah se emocionou ao ouvir a
propria voz recriada, e os filhos relataram sentir-se mais
proximos da mae, que agora conseguia expressar
estados de espirito e transmitir nuances de sua
personalidade. A familia descreve essa transformacéo
como um ganho profundo, que reaproximou todos apds
anos de comunicacdo limitada.

Antes disso, Sarah viveu longos periodos de isolamento
e depressdo, até que, com o surgimento da tecnologia
de rastreamento ocular, voltou a se expressar, a atuar
em projetos de apoio a pessoas com deficiéncia e até a
retomar a pintura. Com esforco, passou a transformar
movimentos dos olhos em palavras, frases e obras de
arte.

Especialistas observam que as vozes recriadas por
inteligéncia artificial representam um avanco significativo
em relacdo as antigas vozes padronizadas, porque
preservam sotaques, ritmos e caracteristicas individuais.
Isso contribui para que cada paciente se reconheca em
sua propria fala, reforcando a identidade e a ligacao
afetiva com familiares e amigos.

No Brasil, o Ministério da Saude calcula que cerca de
doze mil pessoas convivem com a ELA. Embora néo
exista cura, o Sistema Unico de Salde oferece
medicamentos que retardam a progressdo, além de
fisioterapia, acompanhamento nutricional e cuidados
paliativos. Entre os sintomas estdo perda gradual da
forca, dificuldade para respirar e engolir, alteracdes na
fala, engasgos frequentes, céibras e perda de peso.
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O caso de Sarah ilustra como a tecnologia ultrapassa
barreiras impostas por doencas graves, devolvendo néo
apenas a capacidade de se comunicar, mas também a
sensacao de dignidade, identidade e pertencimento.

https://www.bbc.com/portuguese/articles/cx29gz8pg8qo.ADAPTADO.

Questéao 01
(Correta: D)

O caso de Sarah ilustra como a tecnologia ultrapassa
barreiras impostas por doencas graves.

Sintaticamente, é correto afirmar que:

(A) "barreiras impostas por doengas graves" exerce a
funcéo de sujeito da oracéo principal.

(B) "ilustra como a tecnologia ultrapassa barreiras
impostas por doencas graves" é um predicado
simples, sem presenca de orag&o subordinada.

(C) o periodo é formado por uma oracdo coordenada e
uma oracado subordinada adjetiva restritiva.

(D) "o caso de Sarah ilustra" corresponde a oracao
principal, enquanto "como a tecnologia ultrapassa
barreiras impostas por doencas graves" funciona
como oracao subordinada substantiva objetiva direta.

(E) "o caso de Sarah" constitui oracédo independente, e o
restante da frase é um adjunto adverbial de modo,
expressando a forma como o caso de Sarah ilustra.

Questéo 02
(Correta: A)

A mudancga "veio" quando a familia encontrou uma fita
VHS dos anos 1990, gravada em ambiente doméstico,
na qual havia apenas oito segundos de fala de Sarah.

De acordo com as regras de regéncia verbal, o verbo
destacado nesta frase funciona como:

(A) verbo intransitivo, pois "veio" exprime deslocamento
ou ocorréncia e ndo exige complemento para
completar o sentido.

(B) verbo auxiliar, pois "veio" faz parte de uma locucéo
verbal ao lado de outro verbo no participio.

(C) verbo transitivo direto, pois "veio" exige um objeto
gue receba a acdo, sendo este representado pela
oracgdo "quando a familia encontrou uma fita VHS".

(D) verbo transitivo indireto, pois "veio" requer
preposicdo obrigatéria para ligar-se ao termo
subsequente.

(E) verbo bitransitivo, pois "veio" exige simultaneamente
um objeto direto e um objeto indireto para completar
o sentido.

Questéao 03
(Correta: E)

Isso contribui para que cada paciente se reconheca em
sua propria fala, reforcando a identidade e a ligacédo
afetiva com familiares e amigos.



Assinale a alternativa em que todos os vocébulos
pertengcam a mesma classe gramatical.

(A) a - e =conjungdes

(B) contribui - fala = verbos

(C) identidade — prépria = substantivos
(D) em - que = preposi¢les

(E) cada - sua = pronomes

Questéao 04
(Correta: A)

Aos trinta e quatro anos, pouco depois do nascimento do
segundo filho, ela recebeu o diagnéstico de esclerose
lateral  amiotréfica, doenca  degenerativa  que
"compromete" 0s neurdnios motores.

Conjugando o verbo destacado no futuro do pretérito do
indicativo, tem-se:

(A) Aos trinta e quatro anos, pouco depois do
nascimento do segundo filho, ela recebeu o
diagnéstico de esclerose lateral amiotréfica, doenga
degenerativa que comprometeria 0s neurbnios
motores.

(B) Aos trinta e quatro anos, pouco depois do
nascimento do segundo filho, ela recebeu o
diagnostico de esclerose lateral amiotréfica, doenga
degenerativa que comprometesse 0s neurbnios
motores.

(C) Aos trinta e quatro anos, pouco depois do
nascimento do segundo filho, ela recebeu o
diagnostico de esclerose lateral amiotréfica, doenga

degenerativa que comprometia 0S neurfnios
motores.
(D) Aos trinta e quatro anos, pouco depois do

nascimento do segundo filho, ela recebeu o
diagnostico de esclerose lateral amiotréfica, doenga

degenerativa que comprometeu 0S neurdnios
motores.
(E) Aos trinta e quatro anos, pouco depois do

nascimento do segundo filho, ela recebeu o
diagnostico de esclerose lateral amiotréfica, doenga
degenerativa que comprometerd o0s neurbnios
motores.

Questao 05
(Correta: C)

Embora ndo exista cura, o Sistema Unico de Saude
oferece medicamentos que retardam a progresséo, além
de fisioterapia, acompanhamento nutricional e cuidados
paliativos.

Assinale a alternativa correta quanto a nova pontuacao
sem alteracao do sentido original da frase.

(A) O Sistema Unico de Saude, embora ndo exista cura
oferece medicamentos que retardam a progressao,
além de fisioterapia, acompanhamento nutricional e
cuidados paliativos.
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(B) Além de fisioterapia, acompanhamento nutricional e
cuidados paliativos; o Sistema Unico de Salde
oferece medicamentos que retardam a progresséo,
embora néo exista cura.

(C) O Sistema Unico de Salde oferece medicamentos
gue retardam a progressdo, além de fisioterapia,
acompanhamento nutricional e cuidados paliativos,
embora néo exista cura.

(D) Medicamentos que retardam a progressdo, além de
fisioterapia, acompanhamento nutricional e cuidados
paliativos o Sistema Unico de Salde oferece;
embora néo exista cura.

(E) Embora ndo exista cura, oferece o Sistema Unico de
Salde, medicamentos que retardam a progressao,
além de fisioterapia, acompanhamento nutricional e
cuidados paliativos.

Questao 06
(Correta: A)

A familia descreve essa transformagdo como um ganho
profundo, "que" reaproximou todos apds anos de
comunicacao limitada.

Em relacdo a classe gramatical, o vocabulo destacado
denomina-se, nesta frase:

(A) pronome relativo, pois estabelece coesao ao retomar
o termo "ganho profundo” e introduzir a oragéo
subordinada adjetiva explicativa.

(B) particula expletiva, pois ndo exerce funcao sintatica,
servindo apenas como recurso de énfase.

(C) conjuncéo coordenativa aditiva, pois liga dois termos
de igual valor, dando ideia de adigéo.

(D) conjungdo integrante, pois introduz orac&o
subordinada substantiva que completa o sentido do
verbo "reaproximou”.

(E) pronome interrogativo, pois introduz oracdo que
expressa questionamento sobre 0 antecedente.

Questao 07
(Correta: A)

Com esforco, passou a transformar "movimentos dos
olhos" em palavras, frases e obras de arte.

De acordo com as regras de colocagcdo pronominal, a
forma culta do pronome obliquo para substituir o termo
destacado é:

(A) Com esforco, passou a transforma-los em palavras,
frases e obras de arte.

(B) Com esforco, passou a transformar-los em palavras,
frases e obras de arte.

(C) Com esforco, passou a lhes transformar em palavras,
frases e obras de arte.

(D) Com esforco, passou a os transformar em palavras,
frases e obras de arte.

(E) Com esforgo, Ihes passou a transformar em palavras,
frases e obras de arte.



Questao 08
(Correta: E)

Avancos tecnologicos tém transformado a forma como
pessoas com limitacdes fisicas e doencas degenerativas
interagem com o mundo, ampliando as possibilidades de
comunicacao e fortalecendo vinculos sociais e afetivos.

De acordo com o texto base, analise as afirmacdes a
seqguir e assinale a alternativa correta.

(A) O texto destaca que, no Brasil, a esclerose lateral
amiotréfica € uma doenca frequente, com incidéncia
ampla na populagdo, e que apresenta protocolos de
cura estabelecidos pelo sistema publico de saude.

(B) A experiéncia narrada exemplifica como a
inteligéncia artificial, ao padronizar vozes sem
sotaques ou ritmos proéprios, distancia os pacientes
de sua identidade original.

(C) O isolamento vivido por Sarah foi superado pela
recuperacdo de sua voz, sem mencao a outros
recursos de comunicacdo ou atividades que lhe
devolveram autonomia.

(D) A trajetoria de Sarah demonstra que os efeitos da
esclerose lateral amiotrofica se limitam a fala, uma
vez que ela manteve preservados 0s movimentos
das méaos e continuou desempenhando atividades
cotidianas.

(E) A recriacdo da voz de Sarah, obtida a partir de oito
segundos de gravacdo em uma fita VHS, ndo apenas
restituiu caracteristicas pessoais de entonacdo, mas
também permitiu que sua familia percebesse
nuances da personalidade e da expressdo emocional
antes ausentes.

Questao 09
(Correta: E)

Antes disso, Sarah
"isolamento” e depresséao.

viveu longos periodos de

O sindnimo que melhor representa o termo destacado é:
(A) deslocamento.

(B) resiliéncia.

(C) confusao.

(D) resisténcia.

(E) recluséo.

Questéo 10
(Correta: C)

A Unica voz que os filhos conheceram foi a de uma
maguina metalica e sem emocéao.

Em relacdo aos recursos expressivos da linguagem, o
trecho acima exemplifica o uso de:

(A) prosopopeia, pois o0 texto confere caracteristicas
humanas a um objeto inanimado.
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(B) hipérbole, pois ha exagero na ideia de que a Unica
voz conhecida foi a da maquina.

(C) metonimia, pois ha substituicio do meio pelo
resultado, ao atribuir "voz" a "maquina”, quando o
sentido real se refere a voz sintética produzida por
ela.

(D) eufemismo, pois ha suavizacdo da ideia de auséncia
da voz materna.

(E) metafora, pois o termo "voz" é empregado em
sentido figurado para criar uma comparagao implicita
com a maquina.

Politicas Publicas de Saude

Questéao 11
(Correta: E)

A Educacdo Permanente em Saude (EPS) no Ministério
da Saude visa qualificar e fortalecer o trabalho em
saude, considerando ndo apenas o desenvolvimento
técnico-profissional, mas também a valorizacdo humana
dos trabalhadores. A valorizacao do trabalhador envolve
compreender suas necessidades, motivar sua
participacdo e promover o cuidado centrado tanto no
usuério quanto na equipe.

De acordo com o Art. 4° da Portaria n°® 278, de 27 de
fevereiro de 2014, sdo diretrizes para a Educacdo
Permanente em Saude no Ministério da Saude:

I.Valorizar o trabalhador e o trabalho em saldde no
Ministério da Saude, na perspectiva da Politica Nacional
de Humanizacédo da Atencédo e Gestdo no SUS.

Il.Promover a aprendizagem significativa por meio da
adocao de metodologias ativas e criticas.

lll.Fortalecer a gestdo da Educagdo Permanente em
Saude de forma compartilhada e participativa, no ambito
do Ministério da Saude.

E CORRETO o que se afirma em:

(A) lelll, apenas.
(B) Iell, apenas.
(C) Nl elll, apenas.
(D) I, apenas.
(E) 1, el

Questéao 12
(Correta: E)

O respeito a privacidade e a confidencialidade do
paciente é um principio ético essencial na préatica em
salide, garantindo protecéo as informacdes pessoais e a
autonomia do individuo. A violacdo desses principios
pode gerar danos a salude emocional e a credibilidade
dos servicos de salde. Assim, assegurar privacidade e
confidencialidade é fundamental para uma assisténcia
ética, segura e humanizada.

Fonte: http://www.bioetica.org.br/?siteAcao=BioeticaPara

Iniciantes&id=35



No que se refere a privacidade e a confidencialidade do
paciente, registre V, para verdadeiro, e F, para falso as
afirmativas abaixo:

(_)O profissional deve compartilhar informacdes do
paciente com familiares sem consentimento.

(_)O sigilo profissional s6 deve ser respeitado quando o
paciente expressamente solicitar.

(_)A confidencialidade se aplica apenas a médicos, ndo
sendo dever de outros profissionais da area da saude.

Assinale a alternativa com a sequéncia CORRETA.

(A) F,V, V.
(B) V,V, V.
(C) V,V, F.
(D) V,F, F.
(E) F, F,F.

Questéao 13
(Correta: E)

A comunicagdo eficaz com pacientes e familias é um
processo complexo e essencial para a qualidade do
cuidado em salde, sendo um dos principais indicadores
de seguranca assistencial. A boa comunicacdo melhora
resultados clinicos, satisfacdo da equipe e eficiéncia
organizacional. Além disso, fatores como empatia e
inteligéncia emocional tém papel crucial para superar
estresse e incertezas do trabalho, favorecendo relactes
humanizadas.

Fonte: https://www.scielo.br/j/rlae/a/dPkjvNYxtzYk8KFfcNXQ
rxH/?format=pdf&lang=pt
Com base nesse contexto, analise as afirmativas abaixo:

I.LA escuta ativa consiste em uma habilidade essencial
para compreender as necessidades emocionais e
clinicas do paciente.

[I.Uma comunicacéo clara e humanizada reduz erros e
melhora a seguranca do atendimento.

LA comunicagdo eficaz depende
conhecimento técnico do profissional.

E CORRETO o que se afirma em:

apenas do

(A) 1, apenas.

(B) I, 1ell.

(C) 1elll, apenas.
(D) Ill, apenas.
(E) 1ell, apenas.

Questao 14
(Correta: A)

Os principios do Sistema Unico de Saude (SUS)
constituem as bases para o funcionamento e
organizacdo do sistema de salude em nosso pais,
afirmando direitos conquistados historicamente pelo povo
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brasileiro e o formato democratico, humanista e
federalista que deve caracterizar sua materializagéo.

Fonte: https://materiais.ead.fiocruz.br/especializacao/gestao-de-risco
-de-emergencias-e-desastres-em-saude-publica/percurso/documents
[Principios_diretrizes_sus.pdf

Com base nesse contexto, assinale a alternativa que
representa o principio do SUS que garante a todos os
individuos o direito ao acesso universal aos servigcos de
salde, sem qualquer forma de discriminagéo.

(A) Universalizacéo.
(B) Integralidade.

(C) Equidade.

(D) Participacao social.
(E) Descentralizacao.

Questéao 15
(Correta: A)

A Portaria GM/MS n° 1.604/2023 institui a Politica
Nacional de Atencdo Especializada em Salde (PNAES)
no ambito do SUS, definindo a atengéo especializada
como um conjunto de praticas e servicos com maior
densidade tecnolégica. A PNAES abrange desde
servigos de urgéncia e emergéncia até atencédo domiciliar
e psicossocial. De acordo com a Portaria, a Atencéo
Especializada compreende, dentre outras, as seguintes
acdes e servigos constantes em politicas e programas do
Sistema Unico de Saude:

I.Os servicos de atencao materno-infantil.
11.0s servicos de atencao psicossocial.

LA atencdo ambulatorial especializada, incluindo os
servigos de apoio diagndstico e terapéuticos.

E CORRETO o que se afirma em:

(A) 1 1lelll.

(B) Ill, apenas.
(C) Iell, apenas.
(D) 1l elll, apenas.
(E) Ielll, apenas.

Questao 16
(Correta: B)

A Lei n°® 8.142, de 28 de dezembro de 1990, dispde
sobre a participacdo da comunidade na gestdo do
Sistema Unico de Salde (SUS) e as transferéncias
intergovernamentais de recursos financeiros na area da
saude. Institui as Conferéncias de Saude e os Conselhos
de Saude como espacos permanentes e deliberativos de
controle social. Além disso, condiciona o repasse de
recursos da Uni@o & existéncia desses conselhos,
reforcando a gestdo descentralizada e participativa do
SUs.

Com base na Lei n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990,
€ CORRETO afirmar que:



(A) Os Conselhos de Salde sao orgaos temporarios,
criados apenas durante a elaboracdo do Plano
Municipal de Saulde, sendo desativados apds o
término do planejamento.

(B) As Conferéncias de Saude devem ocorrer a cada
guatro anos, com a representagdo dos varios
segmentos sociais, para avaliar a situagdo de saude
e propor as diretrizes para a formulacdo da politica
de saude nos niveis correspondentes.

(C) A transferéncia de recursos da Unido para estados e
municipios ndo depende da existéncia dos
Conselhos de Saude, sendo uma decisdo exclusiva
do Ministério da Fazenda.

(D) A participacdo da comunidade no SUS é opcional e
fica a critério de cada municipio, sem obrigatoriedade
legal de envolver representantes sociais.

(E) A Lei n° 8.142/1990 substituiu a Lei Organica da
Salde (Lei n° 8.080/1990), revogando todos os
dispositivos sobre gestéo participativa e
descentralizacao.

Questéao 17
(Correta: E)

O Sistema Unico de Satde (SUS) é um dos maiores
sistemas publicos de salde do mundo, garantindo
acesso universal, integral e gratuito a toda a populagéo
brasileira. Criado a partir da Constituicdo Federal de
1988, o SUS ampliou o direito a salde, antes restrito a
trabalhadores vinculados a Previdéncia. Sua rede
abrange desde a atenc¢édo priméria até procedimentos de
alta complexidade, como transplantes.

Fonte: https://www.gov.br/saude/pt-br/sus

O Sistema Unico de Salde (SUS) é estruturado de forma
descentralizada e com responsabilidades compartilhadas
entre Unido, Estados e Municipios. Essa organizagao
visa garantir a universalidade, a integralidade e a
equidade do atendimento a populacdo. Com relacdo as
responsabilidades do Ministério da Salde no ambito do
SUS, é correto afirmar que:

(A) O Ministério da Salde no ambito do SUS, nao atua
na Comissao Intergestores Tripartite, deixando toda
a pactuacéo para os Estados.

(B) O Ministério da Saude no ambito do SUS, planeja e
executa diretamente as acfes de saude nos
municipios sem a participacdo das Secretarias
Municipais.

(C) O Ministério da Saude no ambito do SUS, substitui o
Conselho Nacional de Salde na definicdo de
politicas publicas.

(D) O Ministério da Salde no ambito do SUS, é
responsavel  exclusivamente  pelos  hospitais
estaduais e municipais, sem vinculacéo a instituicbes
federais.
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(E) O Ministério da Saude no ambito do SUS, formula,
normatiza, fiscaliza, monitora e avalia politicas e
acOes de saude, em articulagdo com o Conselho
Nacional de Saude.

Questéao 18
(Correta: A)

A Constituicdo Federal de 1988 assegura que a iniciativa
privada pode atuar na assisténcia a saude, inclusive de
forma complementar ao Sistema Unico de Satde (SUS),
respeitando critérios e normas estabelecidos em lei.
Essa participacao é regulada por contratos ou convénios.

Sobre a atuagdo da iniciativa privada na assisténcia a
salide no Brasil, registre V, para verdadeiro, e F, para
falso as afirmativas abaixo:

(_)As instituicdes privadas podem participar de forma
complementar do sistema Unico de saude, desde que
sigam suas diretrizes e formalizem a relacdo por meio de
contratos de direito publico ou convénios.

(_)Os recursos publicos podem ser livremente
repassados para qualquer instituicdo privada, mesmo
que tenha fins lucrativos.

(_ A comercializacdo de o6rgaos, tecidos e sangue é
permitida desde que autorizada pelo SUS.

Assinale a alternativa com a sequéncia CORRETA.

(A) V,F,F.
(B) F,F, F.
(©) V,V,F.
(D) V,V, V.
(E) F,V,F.

Questao 19
(Correta: D)

A promocdo do bem-estar emocional dos pacientes
envolve criar um ambiente de cuidado que respeite suas
emocgdes e necessidades psicoldgicas. O bem-estar
emocional impacta diretamente na adesdo ao
tratamento, na recuperacdo e na qualidade de vida.
Assim, cuidar da salde emocional é tdo essencial
guanto tratar a condicéo fisica.

Com relagdo a promocdo do bem-estar emocional dos
pacientes, € CORRETO afirmar que:

(A) O cuidado emocional é secundario e ndo contribui
para os resultados clinicos.

(B) Redes de apoio e familiares ndo tém influéncia no
bem-estar emocional durante o tratamento.

(C) A comunicacdo do profissional de salde néao
interfere no estado emocional do paciente.

(D) A criagdo de um ambiente acolhedor e seguro
fortalece a confiangca do paciente na equipe de
saude.



(E) O bem-estar emocional do paciente depende
exclusivamente do tratamento médico, ndo sendo
necessario suporte psicolégico.

Questéo 20
(Correta: C)

A Conferéncia de Saude é um espaco democréatico de
participacdo social, convocado para avaliar a situagédo de
saude e propor diretrizes para a formulacdo da politica
de saude nos niveis correspondentes. Sua realizagdo é
periédica, permitindo o acompanhamento das politicas
implementadas e a proposicdo de ajustes estratégicos.
De acordo com a Lei n® 8.142/1990, assinale a
alternativa que corresponde a periodicidade ordinaria da
realizacdo da Conferéncia de Saude.

(A) A cada dois anos.
(B) A cada seis anos.
(C) A cada quatro anos.
(D) A cada cinco anos.
(E) A cada trés anos.

Questéo 21
(Correta: B)

A Portaria n® 278/2014 institui diretrizes para a
implementacdo da Educacdo Permanente em Saude
(EPS) no ambito do Ministério da Saude, destacando a
aprendizagem no trabalho como estratégia central. Essa
Politica tem como objetivo promover a aprendizagem
continua dos profissionais de saulde, integrando o
aprender e o ensinar ao cotidiano do trabalho.

De acordo com a Portaria n° 278/2014, séo diretrizes que
orientam a implementacao da Educacdo Permanente em
Saude no &mbito do Ministério da Saude:

I.Promover a aprendizagem significativa por meio da
adocdo de metodologias ativas e criticas.

Il.Priorizar exclusivamente a capacitacdo técnica
individual, sem considerar a integracdo do trabalho
coletivo ou o] fortalecimento de equipes
multiprofissionais.

[ll.Desestimular a autonomia dos trabalhadores,
concentrando todas as decisbes apenas em gestores
hierarquicos do Ministério da Saude.

E CORRETO o que se afirma em:
(A) 1ell, apenas.

(B) 1, apenas.

(C) 1elll, apenas.

(D) 1, apenas.

(E) I, 11elll.

Questao 22
(Correta: B)

A Lei n° 8.080/1990 estabelece as condi¢cbes para a
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promocdo, protecdo e recuperacdo da saude,
organizando o funcionamento dos servi¢cos de salde no
Brasil. Ela define competéncias e atribuicdes da Unido,
Estados, Distrito Federal e Municipios, garantindo
participacéo conjunta na gestédo do SUS.

De acordo com a Lei n® 8.080/1990, sédo atribuicdes
comuns da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios, no &mbito de sua administrag&o:

|.Elaboracédo e atualizacdo periddica do plano de saude.

II.Propor a celebragdo de convénios, acordos e
protocolos internacionais relativos a saude, saneamento
e meio ambiente.

lll.Inibir, coordenar e suspender programas e projetos
estratégicos e de atendimento emergencial.

E CORRETO o que se afirma em:

(A) Ill, apenas.
(B) lell, apenas.
(©) 1, el

(D) Ielll, apenas.
(E) I, apenas.

Questao 23
(Correta: E)

A organizacdo do Sistema Unico de Saude (SUS) é
baseada em uma estrutura hierarquizada que facilita o
acesso da populacdo aos servicos de salde. Essa
organizacdo garante que os atendimentos sejam
ofertados de acordo com a complexidade das
necessidades de cada pessoa. A divisdo em niveis
possibilita uma melhor distribuicdo dos recursos e maior
eficiéncia na gestéo dos servigos.

Com relagéo a organizagéo do Sistema Unico de Saude
(SUS), registre V, para verdadeiro, e F, para falso as
afirmativas abaixo, no que se refere a Atencao Primaria a
Saude.

(_)A Atencado Priméria a Saude € o primeiro nivel de
atencdo em salde e se caracteriza por um conjunto de
acoes de saude, no ambito individual e coletivo, que
abrange a promocdo e a protecdo da saude, a
prevencdo de agravos, o diagnéstico, o tratamento, a
reabilitacdo, a reducdo de danos e a manutencéo da
saude com o objetivo de desenvolver uma atencéo
integral que impacte positivamente na situagéo de salde
das coletividades.

(_)Trata-se da principal porta de entrada do SUS e do
centro de comunicagdo com toda a Rede de Atencéo dos
SUS, devendo se orientar pelos principios da
universalidade, da acessibilidade, da continuidade do
cuidado, da integralidade da  atencéo, da
responsabilizacdo, da humanizacéo e da equidade.

(_)A APS funciona como um filtro organizador do fluxo
de servicos, garantindo a coordena¢édo do cuidado em
todos os niveis da rede, dos atendimentos mais simples
aos de maior complexidade.



Assinale a alternativa com a sequéncia CORRETA.

(A) F, F,F.
(B) V,F,F.
(C) V,V, F.
(D) F,V, F.
(E) V,V, V.

Questéo 24
(Correta: C)

O Estatuto da Igualdade Racial (Lei Federal n°
12.288/2010) estabeleceu diretrizes nacionais para a
promog¢do da igualdade racial e o combate a
discriminacdo. Na Bahia, este marco legal foi
complementado pela Lei Estadual n® 13.182/2014. Sobre
esse assunto, julgue as sentencas abaixo como
VERDADEIRAS (V) ou FALSAS (F):

(_)As acgdes afirmativas na Bahia, fundamentadas no
Estatuto da Igualdade Racial, constituem politicas
compensatérias  transitérias que visam  corrigir
desigualdades histdricas, mas enfrentam resisténcias e
desafios na implementacéo, incluindo questionamentos
sobre critérios de autodeclaracéo racial.

(_)O Estado da Bahia é autorizado a adotar medidas
gue garantam, em cada exercicio, a transparéncia na
alocacdo e na execugdo dos recursos necessarios ao
financiamento das ac¢bes previstas no Estatuto,
explicitando, entre outros, a proporcdo dos recursos
or¢camentarios destinados aos programas de promocao
da igualdade, especialmente nas é&reas de educacdo,
salde, seguranca publica, emprego e renda,
desenvolvimento agrario, habitacdo popular,
desenvolvimento regional, cultura, esporte e lazer.

(_)As cotas raciais na Bahia foram estabelecidas em

percentual inferior a composicdo demografica da

populacao negra (30% vs 79,1%), demonstrando que as
politicas afirmativas tém carater simbdlico apesar de
promoverem mudancas estruturais significativas.

A sequéncia CORRETA é:

(A) V,F, V.
(B) V,F,F.
(©) V,V,F
(D) F,V, V.
(E) F,V,F.

Questao 25
(Correta: B)

A imagem apresentada é uma litografia do século XIX
gue retrata aspectos do cotidiano da populagao
escravizada no Brasil colonial. Essas representacfes
iconograficas constituem fontes histéricas fundamentais
para a compreensao das condicdes de vida, trabalho e
resisténcia cultural dos africanos e afrodescendentes.
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Fonte: https://www.nationalgeographicbrasil.com/historia/2025/05/

abolicao-da-escravatura-no-brasil-os-3-fatos-essenciais-que-
levaram-ao-fim-da-escravidao

Analisando os elementos visuais presentes na litografia,
que aspectos histéricos sobre a vida da populacéo negra
escravizada no Brasil colonial podem ser identificados na
cena representada?

(A) A imagem comprova que os escravizados viviam em
isolamento  social, com poucas redes de
relacionamento ou préticas culturais proprias.

(B) A litografia evidencia a existéncia de um comércio de
rua protagonizado por escravizados urbanos,
revelando praticas de ganho, sociabilidade e
manutencdo de elementos culturais africanos no
contexto colonial brasileiro.

(C) A cena retrata o trabalho rural nas plantacdes,
mostrando escravizados em atividades agricolas
tipicas do sistema plantation, com algumas formas
de autonomia econdmica.

(D) A imagem demonstra a total assimilagéo cultural dos
escravizados a sociedade colonial, evidenciada pela
auséncia de elementos culturais africanos e pela
adocdo de costumes europeus nas atividades
cotidianas.

(E) A representacdo mostra escravizados domésticos em
atividades ligadas ao servico das casas-grandes,
sem qualquer tipo de interacdo social ou pratica
comercial autbnoma.



Conhecimentos Especificos

Questao 26
(Correta: E)

A gestdo de informacdes do paciente em um servigco de
radiologia é governada por principios éticos e legais
rigorosos para proteger a privacidade e a
confidencialidade. Acerca do assunto, registre V, para as
afirmativas verdadeiras, e F, para as falsas:

(_)E permitido ao médico radiologista enviar imagens
de um caso clinico complexo, contendo dados de
identificacdo do paciente, para um grupo de discusséo
em um aplicativo de mensagens instantdneas composto
exclusivamente por outros médicos, desde que o objetivo
seja obter uma segunda opinido para beneficio
diagndstico do paciente.

(_)A entrega de um laudo radioldgico a um portador que
ndo seja 0 paciente ou seu representante legal é
estritamente proibida, mesmo que o portador apresente
um documento de identidade do paciente, a menos que
haja uma autorizacdo escrita e assinada pelo paciente
especificando o nome e o documento do terceiro
autorizado.

(_)Em casos de requisicBes judiciais, o médico
radiologista deve fornecer imediatamente o prontuario
completo e as imagens do paciente a autoridade
solicitante, pois a ordem judicial se sobrepde a qualquer
dever de sigilo profissional, ndo sendo necessaria a

ciéncia ou consentimento do paciente.

(_)O compartilhamento de informacdes diagnosticas de
um paciente com a equipe multiprofissional (médicos
assistentes, enfermeiros, fisioterapeutas) diretamente
envolvida no seu cuidado é uma excecdo justificada a
qguebra do sigilo, sendo uma pratica licita e necesséria
para a continuidade do tratamento.

ApOs analise, assinale a alternativa que apresenta a
sequéncia correta dos itens acima, de cima para baixo:

(A) V,F,V,F.
(B) F,F,V,V.
(C) V,V, V, V.
(D) V,F, F,F.
(E) F,F,F,V.

Questao 27
(Correta: C)

Os efeitos biolégicos da radiacdo ionizante nos tecidos
sdo classificados em deterministicos (reacionais
teciduais) e estocéasticos (probabilisticos), cada um com
caracteristicas distintas em relacdo a dose, laténcia e
gravidade. Com base na diferenciacdo desses efeitos,
gual das seguintes op¢bes descreve corretamente um
cenario clinico e seus principios radiobiolégicos
associados?
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(A) A supressdo temporaria da medula éssea, com
gueda na contagem de linfocitos e plaquetas, apés
uma exposicao de corpo inteiro a uma dose de 1 Gy,
€ considerada um efeito estocastico, pois ha uma
probabilidade de ocorréncia, mas a recuperacdo
completa do tecido é possivel, indicando a auséncia
de um dano permanente.

(B) A esterilidade permanente em um homem apds
irradiacdo pélvica é um efeito estocastico, pois a
probabilidade de sua ocorréncia aumenta com a
dose, mas ndo ha um limiar definido, e pequenas
doses de radiacdo podem levar a mutagBes nos
espermatozoides sem causar infertilidade.

(C) A ocorréncia de catarata radioinduzida em um
profissional intervencionista que trabalhou por anos
sem protecdo ocular adequada é um efeito tecidual
reacional (deterministico), caracterizado por ter um
limiar de dose (aproximadamente 0,5 Gy para
exposicées agudas e maior para fracionadas), um
longo periodo de laténcia e cuja gravidade da
opacificagdo do cristalino aumenta com o aumento
da dose acima do limiar.

(D) O eritema cutaneo que surge 24 horas ap0s um
procedimento de embolizacdo complexo e demorado
€ um efeito estocastico, pois nem todos os pacientes
submetidos ao mesmo procedimento o desenvolvem,
e sua intensidade ndo tem relacdo com a dose de
radiacdo absorvida pela pele, mas sim com uma
suscetibilidade individual.

(E) O desenvolvimento de um carcinoma basocelular na
face de um paciente 20 anos apds radioterapia para
um tumor cerebral na infancia € um exemplo de
efeito deterministico, pois sua ocorréncia foi
determinada pela exposicdo prévia, e sua
agressividade € diretamente proporcional a dose de
radiacdo que a pele recebeu.

Questao 28
(Correta: A)

A relagcdo médico-paciente e a comunicacdo de
diagnésticos em radiologia séo pautadas por complexas
diretrizes éticas, especialmente em situacBes que
envolvem achados incidentais ou diagnosticos com
progndstico reservado. Sobre a conduta ética do
radiologista nestes cenarios, analise as afirmativas a
seguir:

I.Ao identificar um achado incidental potencialmente
maligno em um exame realizado para outra finalidade
(e.g., um ndédulo pulmonar suspeito em uma TC de
coluna), o radiologista tem a responsabilidade de apenas
descrever o achado no laudo, cabendo exclusivamente
ao médico solicitante a decisdo e o ato de comunicar o
paciente.

II.O principio da autonomia do paciente assegura seu
direito de ndo saber um diagndstico, caso manifeste
esse desejo de forma explicita e consciente antes da
realizacdo do exame. Se o radiologista se deparar com
um achado grave, deve comunicar o médico assistente,
gue avaliara a melhor forma de respeitar a vontade do



paciente ou agir em caso de risco iminente a terceiros.

[11.O radiologista, ao realizar um exame de ultrassom e
se deparar com um diagnéstico de malformacéo fetal
grave, deve comunicar imediatamente a gestante de
forma detalhada todos os achados e o progndstico
sombrio, mesmo na auséncia do médico obstetra, em

respeito ao direito a informacao plena e imediata.

Esta correto o que se afirma em:

(A) 1l apenas.

(B) I apenas.
(C) 1l elll apenas.
(D) 1, ell.

(E) 1elll apenas.

Questao 29
(Correta: B)

Um paciente masculino de 64 anos, com historico de
transplante renal ha 8 anos e em uso crénico de
tacrolimo, & encaminhado para a realizagdo de uma
angiotomografia computadorizada de aorta abdominal
para investigacdo de um aneurisma incidentalmente
encontrado em uma ultrassonografia. Sua funcdo renal
atual, avaliada pela taxa de filtragdo glomerular estimada
(TFGe), é de 42 mL/min/1,73m2. O paciente relata uma
reacao alérgica prévia a um contraste iodado ha uma
década, caracterizada como urticdria difusa sem
comprometimento respiratério. Considerando a condi¢ao
clinica complexa do paciente, que envolve risco de
nefropatia induzida por contraste e potencial para reagédo
de hipersensibilidade, o manejo preventivo torna-se
crucial. Diante deste cenario, qual conduta farmacoldgica
e preventiva demonstra o0 maior rigor técnico e
segurancga para o paciente?

(A) Administrar uma dose Unica de metilprednisolona
endovenosa 2 horas antes do exame, pois a via
parenteral oferece protecdo mais rapida e eficaz que
a oral, e associar um antagonista do receptor H2,
como a ranitidina, para potencializar o bloqueio da
histamina, sendo a hidratacdo oral com 1 litro de
agua suficiente para a nefroprotec¢éo.

(B) Prescrever um regime de pré-medicacdo com
corticoide oral (ex: prednisona 50 mg) em duas
doses, uma 13 horas e outra 1 hora antes do exame,
associado a um anti-histaminico H1 (ex:
difenidramina 50 mg) 1 hora antes da injecdo do
meio de contraste, além de garantir hidratagdo
intravenosa com solucéo salina a 0,9% iniciada antes
do procedimento e mantida por algumas horas apés,
utilizando um meio de contraste iodado de baixa
osmolaridade ou isosmolar na menor dose
diagnostica possivel.

(C) Optar pela realizagdo de uma angiorressonancia
magnética com contraste a base de gadolinio como
alternativa mais segura, prescrevendo profilaxia
padrdo com corticosteroide e anti-histaminico devido
ao histdrico de alergia, mesmo que a reacao prévia
tenha sido a um composto diferente.
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(D) Realizar o exame sem qualquer pré-medicacao,
substituindo o contraste iodado por um meio de
contraste a base de gadolinio, uma vez que néo
possuem reatividade cruzada e o gadolinio apresenta
menor nefrotoxicidade em pacientes com TFGe
superior a 30 mL/min/1,73m?, tornando-o a escolha
mais segura neste caso especifico.

(E) Indicar a suspensdo de todos os medicamentos de
uso continuo do paciente, incluindo o tacrolimo, por
48 horas antes do procedimento para evitar
interacdes medicamentosas com 0 meio de
contraste, e proceder com a administracdo do
contraste iodado em infusdo lenta, monitorando
continuamente os sinais vitais do paciente durante
todo o procedimento.

Questao 30
(Correta: E)

A histerossalpingografia (HSG) €é um exame
fluoroscopico contrastado fundamental na avaliacdo da
infertilidade feminina, fornecendo informagbes sobre a
cavidade uterina e a permeabilidade tubaria. Acerca da
técnica e dos achados de imagem neste procedimento,
registre V, para as afirmativas verdadeiras, e F, para as
falsas:

(_ A presenca de sinéquias uterinas (Sindrome de
Asherman) manifesta-se na HSG como falhas de
enchimento lineares e irregulares, fixas, que persistem
em todas as imagens, conferindo um aspecto "lacunar"
ou "em queijo sui¢co" a cavidade endometrial.

(_)A hidrossalpinge, uma dilatagdo da trompa de
Falopio geralmente por obstrucéo distal, € caracterizada
pela auséncia de extravasamento do meio de contraste
para a cavidade peritoneal (spill) e pela visualizagédo de
uma estrutura tubular dilatada e tortuosa, que retém o
contraste tardiamente.

(_)O utero didelfo, uma anomalia Mulleriana de fuséo
completa, é diagnosticado na HSG pela visualizacéo de
duas cavidades uterinas completamente separadas,
cada uma com seu proprio colo, que se enchem de
forma independente, associadas a duas tubas uterinas.

(_)Um achado de "extravasamento intravasatoério”, onde
0 contraste opacifica o plexo venoso miometrial e as
veias uterinas, € uma complicacdo rara, geralmente
associada a uma pressado de injecdo excessiva ou a um
endométrio recentemente traumatizado (pds-curetagem),
e indica a necessidade de interrupcdo imediata do
procedimento.

ApOs analise, assinale a alternativa que apresenta a
sequéncia correta dos itens acima, de cima para baixo:

(A) F,F,V,V.
(B) V,F,V,F.
(C) V,V,V, F.
(D) V,F, F,V.
(E) F,V,V, V.



Questéao 31
(Correta: A)

A prevengdo e 0 manejo de reagdes de
hipersensibilidade a meios de contraste iodados sdo uma
competéncia essencial do médico radiologista. Dado o
contexto da avaliacdo de risco e da farmacologia
envolvida, analise as afirmativas a seguir:

I.O historico de asma brénquica grave ou multiplas
alergias a medicamentos e alimentos, embora ndo seja
uma contraindicacdo absoluta, classifica o paciente como
de alto risco para uma reacdo de hipersensibilidade,
justificando a consideracdo de um protocolo de
pré-medicacdo com corticosteroide e anti-histaminico,
mesmo na auséncia de reagdo prévia ao contraste.

II.As reacdes de hipersensibilidade imediatas (ocorrendo
em até 1 hora ap0s a injecdo) sdo predominantemente
mediadas por IgE em sua primeira ocorréncia,
caracterizando uma anafilaxia verdadeira, enquanto
reacOes tardias sao sempre do tipo nao-imunolégico,
relacionadas a quimiotoxicidade direta do contraste.

[l.No tratamento de uma reacdo anafilactoide aguda
grave com hipotensdo e broncoespasmo ho
departamento de radiologia, a medida farmacologica de
primeira linha e mais importante € a administracao
intramuscular de adrenalina (epinefrina) na dose de 0,3 a
0,5 mg, que deve ser aplicada antes mesmo da
administracdo de corticoides ou anti-histaminicos
endovenosos.

Esta correto o que se afirma em:

(A) Il apenas.
(B) Il elll apenas.
©) I liell.

(D) lell apenas.
(E) Il apenas.

Questéo 32
(Correta: E)

A producdo eficiente e controlada de raios X para
diagnéstico por imagem depende do entendimento
aprofundado do funcionamento do tubo de raios X e da
interacdo dos elétrons com o alvo. Considerando o0s
componentes e os fendmenos fisicos envolvidos, analise
as afirmativas a seguir.

I.O efeito anddico (ou efeito de taldo) descreve a
variagdo na intensidade do feixe de raios X ao longo do
eixo catodo-anodo, resultando em uma intensidade
maior no lado do catodo devido a autoatenuacdo dos
fétons gerados em diferentes profundidades do alvo

inclinado.

IILA radiagdo caracteristica é produzida quando um
elétron incidente de alta energia ejeta um elétron de uma
camada interna do atomo do alvo (e.g., camada K) e a
vacancia € preenchida por um elétron de uma camada
mais externa, emitindo um féton com energia igual a
diferenca dos niveis de energia de ligacdo das camadas
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envolvidas.

I11.O ponto focal efetivo, que é a proje¢édo do ponto focal
real na direcdo do receptor de imagem, é sempre maior
gue o ponto focal real devido a angulagdo do anodo, um
principio que permite dissipar calor sobre uma area
maior enquanto se mantém uma fonte de radiacédo
pequena para melhor resolucéo espacial.

Est& correto o que se afirma em:

(A) lelll apenas.
B) I, elll.

(C) Il apenas.
(D) Il apenas.
(E) Iellapenas.

Questao 33
(Correta: D)

A anatomia vascular do cérebro, especialmente a
organizacdo do Poligono de Willis, é crucial para a
compreensao da fisiopatologia de doencas
cerebrovasculares e para a interpretacdo de exames de
neuroimagem, como angiotomografia e
angiorressonancia. Assim, analise as afirmativas a
sequir.

I.O Poligono de Willis € uma anastomose arterial
localizada na base do cérebro, na cisterna
interpeduncular, e sua configuragdo completa classica,
que inclui as artérias comunicantes anterior e
posteriores, esta presente em apenas cerca de 20-25%
da populacéo, sendo as variagbes, como a hipoplasia da
comunicante posterior, extremamente comuns.

LA artéria cerebral posterior (ACP) se origina da
bifurcagdo da artéria basilar em 70-80% dos individuos
(configuragdo padrdo), mas em uma variacdo comum
conhecida como "origem fetal", uma ou ambas as ACPs
se originam diretamente da artéria carotida interna,
através de uma artéria comunicante posterior fetal pérvia
e calibrosa.

lII.LA artéria de Percheron é uma variante anatémica rara
na qual um Unico tronco arterial se origina da porgéo
proximal de uma das artérias cerebrais posteriores
(segmento P1) e é responséavel pela irrigacdo de ambos
os tadlamos na sua porcdo paramediana e,
frequentemente, do mesencéfalo rostral.

Esté correto o que se afirma em:
(A) I, el

(B) Il e lll apenas.

(C) Ielll apenas.

(D) | apenas.

(E) Il apenas.

Questao 34
(Correta: B)

A resposta dos tecidos biologicos a radiacédo ionizante é
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um processo complexo, influenciado por fatores
intrinsecos as células e ao microambiente tecidual.
Acerca dos principios da radiossensibilidade celular,
registre V, para as afirmativas verdadeiras, e F, para as
falsas:

(_)Células com alta atividade mitética, longa vida
mitética futura e baixo grau de diferenciacdo, como as
células-tronco hematopoiéticas e as células das criptas
intestinais, sdo consideradas altamente radiossensiveis,
de acordo com a Lei de Bergonié e Tribondeau.

(_)O efeito do oxigénio na radiossensibilidade é
guantificado pela Raz&o de Aumento de Oxigénio (OER),
que € tipicamente maior para radiacbes de baixa
Transferéncia Linear de Energia (TLE), como os raios X,
e significativamente menor para particulas de alta TLE,
como as particulas alfa.

(_)Os efeitos estocasticos da radiagcdo, como a
carcinogénese, sdo caracterizados por possuirem um
limiar de dose, abaixo do qual o efeito ndo ocorre, e sua
gravidade é proporcional a dose de radiacao recebida
pelo individuo.

(_)O fracionamento da dose total de radiagdo em
multiplas exposicdes menores, como praticado na
radioterapia, permite a reparacéo de danos subletais nas
células normais entre as frac@es, explorando a diferenca
na capacidade de reparo entre tecidos sadios e tumorais,
um dos "4 Rs" da radiobiologia (Reparo).

ApOs analise, assinale a alternativa que apresenta a
sequéncia correta dos itens acima, de cima para baixo:

(A) F,F,V, V.
(B) F,V,F,V.
(©) V,F,F, F.
(D) V,F,V, F.
(E) V,V,V, V.

Questéo 35
(Correta: E)

A interacdo dos raios X com a matéria € o fundamento
da formacgdo da imagem radiografica, sendo os efeitos
fotoelétrico e Compton os predominantes na faixa de
energia do radiodiagnéstico. Acerca destes fendmenos,
registre V, para as afirmativas verdadeiras, e F, para as
falsas:

(_)A probabilidade de ocorréncia do efeito fotoelétrico é
aproximadamente proporcional ao cubo do nUmero
atdbmico (Z3) do material absorvedor e inversamente
proporcional ao cubo da energia do féton (1/E3), o que
explica o alto contraste entre 0sso e tecidos moles em
baixas quilovoltagens.

(_)No efeito Compton, um féton incidente interage com
um elétron de uma camada externa (livre ou fracamente
ligado), transferindo parte de sua energia ao elétron
(elétron de recuo) e sendo espalhado em uma nova
direcdo com energia reduzida, contribuindo para a dose
no paciente e a degradacao do contraste da imagem.

MEDICO - AREA DE ATUACAO: RADIOLOGIA - 1

(_ )0 uso de grades antidifusoras, posicionadas entre o
paciente e o detector, aumenta o contraste da imagem
ao absorver preferencialmente os fétons espalhados pelo
efeito Compton, mas requer um aumento na técnica
radiografica (mAs) para compensar a absor¢do de parte
da radiacao primaria, elevando a dose no paciente.

(__)Para energias de fétons muito altas, acima de 1,022
MeV, como as utilizadas em terapia por radiacdo, a
interacdo predominante torna-se a producdo de pares,
na qual o féton, ao interagir com o campo elétrico do
nucleo, se aniquila e cria um par elétron-positron.

Apés analise, assinale a alternativa que apresenta a
sequéncia correta dos itens acima, de cima para baixo:

(A) V,F,V, F.
(B) F,F,V, V.
©) V,V,V, V.
(D) V,F, F, F.
(E) F,V,F, V.

Questao 36
(Correta: A)

Um técnico em radiologia relata ao médico radiologista
que as imagens de um equipamento de mamografia
digital estdo apresentando perda de nitidez, apesar de os
parametros de kVp e mAs estarem sendo selecionados
corretamente. O radiologista suspeita de um problema
relacionado ao ponto focal do tubo de raios X. A
investigacdo do ponto focal € essencial, pois seu
tamanho impacta diretamente a resolucado espacial da
imagem. Diante dessa situacdo, qual € o mecanismo
fisico que explica a relacdo entre o ponto focal e a
gualidade da imagem, e qual método € utilizado para sua
avaliacdo?

(A) O tamanho do ponto focal efetivo determina a
magnitude da penumbra geométrica; um ponto focal
maior causa maior borramento nas bordas das
estruturas (menor nitidez), e sua integridade pode ser
avaliada guantitativamente utilizando uma camara de
orificio (pinhole camera) ou qualitativamente com
uma ferramenta de teste de fenda estelar (star test
pattern) para medir sua dimenséo e forma.

(B) O fendmeno responsavel pela perda de nitidez é o
efeito anddico, que se torna mais pronunciado
guando o ponto focal se degrada, causando uma
distribuicdo desigual de radiacdo pelo detector e,
consequentemente, borramento. A avaliagdo é feita
medindo-se a uniformidade do campo de radiac&o
com um dosimetro de area.

(C) A causa é a irregularidade na superficie do anodo
giratério, que leva a uma emissdo de raios X em
multiplos &ngulos, desfocando a imagem. A
avaliacéo é feita através de uma inspecao visual do
anodo apés a desmontagem do tubo de raios X, ou
pela analise de artefatos em anel em imagens
tomogréficas (ndo aplicavel a mamografia).
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(D) A degradagédo do ponto focal leva a um aumento na
producéo de radiagdo de freamento (Bremsstrahlung)
em detrimento da radiagdo caracteristica, resultando
em um feixe de menor energia média que sofre mais
espalhamento no paciente, reduzindo o contraste e a
nitidez. A verificacdo é feita por espectrometria do
feixe de raios X.

(E) A perda de nitidez se deve a expansdo térmica do
ponto focal real no anodo (fendbmeno de blooming)
com o aumento da carga do tubo, o que altera a
trajetéria dos elétrons. Sua medicao é realizada por
meio da andlise da funcdo de transferéncia de
modulacdo (MTF) da imagem de um objeto de teste
especifico.

Questao 37
(Correta: A)

A anatomia seccional do mediastino é fundamental para
a correta interpretacdo de exames de tomografia
computadorizada e ressonancia magnética do térax.
Sobre a organizagdo dos compartimentos mediastinais e
suas estruturas constituintes, analise as afirmativas a
sequir:

I.No modelo de compartimentalizacdo de Felson, o
mediastino anterior contém o coragédo e o pericardio, 0
timo, a aorta ascendente e o tronco da artéria pulmonar,
sendo seu limite posterior uma linha tragada do angulo
esternal de Louis até a face anterior do corpo vertebral
de T4.

1.0 nervo frénico, em seu trajeto descendente pelo
mediastino, passa anteriormente ao hilo pulmonar, entre
o pericardio fibroso e a pleura mediastinal, enquanto o
nervo vago passa posteriormente ao hilo pulmonar.

[11.0 ducto toracico, principal via de drenagem linfatica do
corpo, classicamente ascende pelo mediastino posterior
a direita da linha média, entre a aorta e a veia azigo,
cruzando para a esquerda em nivel de T5 para
finalmente desaguar na jungdo da veia subclavia
esquerda com a veia jugular interna esquerda.

Esta correto o que se afirma em:

(A) 1elll apenas.
(B) Il apenas.

(C) 1l elll apenas.
(D) | apenas.

(E) I, ell.

Questéao 38
(Correta: B)

A qualidade da imagem em tomografia computadorizada
€ determinada por uma inter-relacdo complexa de
pardmetros, incluindo resolugdo espacial, resolugédo de
contraste, ruido e artefatos. Acerca dos fatores que
influenciam estas métricas, registre V, para as
afirmativas verdadeiras, e F, para as falsas:

(_)A resolucéo espacial, ou a capacidade de distinguir
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objetos pequenos e de alto contraste, é primariamente
melhorada pelo uso de um ponto focal menor no tubo de
raios X, detectores menores e um campo de visdo (FOV)
de reconstru¢do menor para a mesma matriz.

(_)O ruido na imagem tomografica, que se manifesta
como uma granulacdo ou aparéncia mosqueada, €
inversamente proporcional a raiz quadrada do nimero de
fétons detectados, significando que para reduzir o ruido
pela metade, a dose de radiacdo (mAs) deve ser

quadruplicada.

(_)O artefato de endurecimento do feixe (beam
hardening) ocorre porgue o feixe de raios X policromético
se torna progressivamente "mais duro” (com maior
energia média) ao atravessar o paciente, resultando em
artefatos escuros (estrias) entre objetos densos e uma
aparéncia de "concha" ou "copo" em objetos uniformes.

(_)O uso de algoritmos de reconstrucdo iterativa, em
comparacdo com a retroprojecdo filtrada convencional,
permite uma reducado significativa do ruido da imagem
para uma dada dose de radiacéo, ou, alternativamente, a
manutencdo da qualidade da imagem com uma dose de
radiacdo substancialmente menor.

Apés analise, assinale a alternativa que apresenta a
sequéncia correta dos itens acima, de cima para baixo:

(A) V,F,F,F.
(B) V,V,F,V.
(C) V,V,V, V.
(D) V,F,V, F.
(E) E,F,V, V.

Questao 39
(Correta: A)

Um paciente de 45 anos chega ao servico de
emergéncia com dor subita e intensa no pé direito apés
um movimento de inversado for¢ada durante uma partida
de futebol. A radiografia simples € solicitada para afastar
fratura. O conhecimento detalhado da anatomia 6ssea e
das articulagBes do pé e tornozelo é imprescindivel para
um diagnostico preciso, especialmente para diferenciar
estruturas normais e variantes anatdmicas de lesdes
traumaticas. Com base na anatomia radiografica do pé e
tornozelo, qual das seguintes descricbes é a mais
precisa e clinicamente relevante?

(A) A fratura da base do quinto metatarsiano do tipo
Jones ocorre na juncdo metafisaria-diafisaria, uma
zona de vascularizacdo precaria, distinguindo-se da
fratura por avulsdo da tuberosidade, que é mais
proximal e causada pela tracdo do tendao fibular
curto, e do 0s peroneum, um 0SSO acessorio

localizado no tend&o do fibular longo.

(B) A fratura do processo lateral do talus,
frequentemente  chamada de  “fratura  do
snowboarder”, € melhor visualizada na incidéncia
obliqua interna do tornozelo e envolve a principal
superficie articular para a fibula, sendo muitas vezes
confundida com uma simples entorse.
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(C) O os trigopnum é uma variante anatébmica comum,
representando um centro de ossificagdo secundario
nao fusionado do processo medial do talus, e quando
sintoméatico, causa a sindrome do impacto posterior
do tornozelo, devendo ser diferenciado de uma
fratura aguda do processo de Shepherd.

(D) A articulacéo de Lisfranc (tarsometatarsal) é formada
pela articulagdo dos trés cuneiformes e do cuboide
com as bases dos cinco metatarsianos; um sinal
radiogréfico sutil de sua leséo é o desalinhamento da
borda lateral do primeiro metatarsiano com a borda
lateral do cuneiforme medial na incidéncia AP.

(E) A avaliacdo do espaco claro medial na radiografia do
tornozelo com estresse em rotacdo externa é
utilizada para diagnosticar lesGes da sindesmose; um
alargamento superior a 4 mm entre a borda medial
da fibula e a borda lateral do talus é considerado
anormal.

Questéo 40
(Correta: E)

A comunicacdo de achados em laudos de exames de
imagem, especialmente na oncologia, utiliza sistemas de
classificagdo para padronizar a linguagem e orientar a
conduta, como o PI-RADS para a prostata. Acerca do
sistema PI-RADS v2.1 para ressonancia magnética
multiparamétrica da préstata, registre V, para as
afirmativas verdadeiras, e F, para as falsas:

(_)Para uma lesdo localizada na zona periférica, a
sequéncia dominante para a atribuicdo da categoria
PI-RADS é a ponderada em difusdo (DWI). Uma leséo
com acentuada restricao a difuséo (escore 5 no mapa de
ADC) é classificada como PI-RADS 5,
independentemente de sua apresentacdo na sequéncia
T2.

(_)Na zona de transicdo, a sequéncia dominante é a
ponderada em T2. Uma lesdo lenticular, néao
encapsulada e com hipossinal homogéneo em T2
(escore 5) é classificada como PI-RADS 5, mesmo que
ndo apresente realce precoce pelo contraste na
sequéncia dindmica.

(_)O realce dindmico com contraste (DCE) é utilizado
como um critério de desempate. Uma lesdo na zona
periférica classificada inicialmente como PI-RADS 3 em
DWI pode ser elevada para PI-RADS 4 se apresentar
realce focal e precoce (DCE positivo), mas ndo pode ser
rebaixada para PI-RADS 2 se ndo apresentar realce
(DCE negativo).

(_)Uma categoria PI-RADS 1 indica a auséncia de
cancer de prostata clinicamente significativo, enquanto
uma categoria PI-RADS 2 indica que a presenca de
cancer clinicamente significativo é altamente improvéavel,
sendo ambos achados que geralmente ndo requerem
bidpsia.

Apés analise, assinale a alternativa que apresenta a
sequéncia correta dos itens acima, de cima para baixo:

(A) F,F,V,V.
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(B) V,V,V, V.
(C) V,F, F,F.
(D) V,F,V,F.
(E) V,F,V, V.

Questéao 41
(Correta: B)

Um paciente de 72 anos, vitima de um acidente
automobilistico de alta energia, da entrada no
pronto-socorro  politraumatizado, hemodinamicamente
instavel e com rebaixamento do nivel de consciéncia
(Escala de Coma de Glasgow = 7). Apés estabilizagcéo
inicial, a equipe médica solicita uma avaliagdo por
imagem de corpo inteiro ("pan-scan"). A tomografia
computadorizada € o método de escolha devido a sua
rapidez e capacidade de avaliar mudltiplas regides
simultaneamente. Para otimizar a aquisicdo das imagens
e 0 manejo do contraste, o radiologista deve selecionar
pardmetros técnicos especificos que equilibrem
gualidade diagnéstica, tempo de exame e dose de
radiagdo. Considerando o cenério de urgéncia e a
necessidade de um diagndstico rapido e abrangente,
qual dos seguintes ajustes de protocolo representa a
melhor abordagem técnica?

(A) Realizar aquisicbes sequenciais (axiais) separadas
para cada segmento (crénio, térax, abdome),
utilizando um pitch baixo ( < 1,0) para maximizar a
resolucdo espacial, e administrar multiplos bolus de
contraste menores para cada fase de aquisi¢cdo, a fim
de evitar a sobrecarga de contraste em um paciente
potencialmente chocado.

(B) Utilizar um protocolo de aquisicdo helicoidal de
multiplos detectores (MDCT) com pitch elevado ( >
1,5), reconstrucdes com espessura de corte fina
(e.g., 1,25 mm) e sobreposicdo de cortes,
empregando uma Unica injecao de contraste iodado
em bolus com rastreamento automatico do pico de
realce arterial (bolus tracking) na aorta, seguido por
uma fase venosa portal tardia para avaliacdo de todo
o térax, abdome e pelve.

(C) Programar o exame em duas etapas: primeiro uma
tomografia de cranio e coluna cervical sem contraste,
e, apos a avaliagao inicial dessas imagens, proceder
com uma segunda aquisi¢cdo para térax, abdome e
pelve com contraste, utilizando uma fase de
equilibrio (nefrogréfica) para melhor caracterizacéo
de possiveis laceracbes de 6rgdos sélidos como
figado e baco.

(D) Aumentar a quilovoltagem (kVp) para 140 kVp e a
miliamperagem-segundo (mAs) significativamente
para penetrar adequadamente todas as regides do
corpo e reduzir o ruido, optando por uma Unica fase
de aquisicio sem contraste para evitar 0s riscos
associados a instabilidade hemodindmica e a
possivel lesdo renal aguda.
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(E) Empregar a técnica de Tomografia Computadorizada
de Dupla Energia (DECT) no modo de aquisicdo de
corpo inteiro, priorizando a criacdo de mapas de iodo
e imagens virtuais sem contraste para identificar
sangramentos ativos, e realizar reconstrugfes
multiplanares (MPR) com espessura de 5 mm para
uma avaliacdo mais rapida pelo médico
emergencista.

Questéo 42
(Correta: A)

A elaboracdo de um laudo radioldgico é a etapa final e
crucial do ato médico em diagndstico por imagem,
exigindo ndo apenas a acuracia na identificacdo dos
achados, mas também clareza, concisdo e comunicacao
eficaz com o médico solicitante. Sobre as melhores
praticas e a estrutura técnica de um laudo diagnéstico,
assinale a alternativa correta:

(A) Um laudo de alta qualidade deve ser estruturado com
campos distintos para técnica do exame, achados de
imagem e impressdo diagndstica, onde os achados
sdo descritos de forma objetiva e sistematica, e a
impressdo sintetiza os achados em um diagnéstico
principal ou diferencial, utilizando terminologia
padronizada como as classificacbes BI-RADS® ou
LI-RADS®, quando aplicavel, para estratificar o risco
e orientar a conduta.

(B) E mandatdrio que o laudo radiolégico contenha uma
secdo de correlacdo clinico-laboratorial, onde o
radiologista deve integrar os resultados de exames
de sangue e a histéria clinica do paciente para
formular sua conclusdo, sendo a auséncia dessa
secdo considerada uma falha grave na emisséo do
diagndstico.

(C) A impressdo diagnéstica deve sempre fornecer um
Unico diagndstico definitivo, mesmo em casos de
achados inespecificos, pois a funcdo do radiologista
€ resolver a duvida clinica, evitando a apresentacéo
de listas de diagnosticos diferenciais que possam
confundir o médico assistente.

(D) O radiologista deve evitar a comunicacdo direta com
0 médico solicitante sobre achados criticos ou
inesperados antes da liberacdo do laudo, para néo
violar o fluxo formal de comunicacao e garantir que o
laudo escrito seja o Unico documento oficial a
transmitir a informacao.

(E) A descricdo dos achados de imagem deve ser
sucinta, omitindo detalhes anatémicos normais e
focando exclusivamente nas anormalidades, e pode
incluir termos coloquiais ou abreviacbes de uso
interno do servico para agilizar a confeccéo do laudo,
desde que a concluséo seja clara.

Questéao 43
(Correta: A)

A nefropatia induzida por contraste (NIC) é uma
complicagdo potencial grave apds a administracdo de
meios de contraste iodados, especialmente em pacientes

MEDICO - AREA DE ATUACAO: RADIOLOGIA - 1

com fatores de risco. Acerca da fisiopatologia, prevencao
e diagnéstico da NIC, registre V, para as afirmativas
verdadeiras, e F, para as falsas:

z

(_)A definicho de NIC mais aceita € um aumento
absoluto na creatinina sérica = 0,5 mg/dL ou um aumento
relativo = 25% em relacdo ao valor basal, ocorrendo
dentro de 48 a 72 horas apds a exposi¢do ao contraste,
apos outras causas de insuficiéncia renal aguda terem
sido excluidas.

(_)A fisiopatologia da NIC envolve dois mecanismos
principais: vasoconstricdo renal prolongada, mediada por
adenosina e endotelina, que causa isquemia medular, e
um efeito citotoxico direto do meio de contraste nas

células epiteliais tubulares, levando a necrose tubular
aguda.

(_)A hidratagdo intravenosa com solucdo salina
isotbnica (NaCl 0,9%) é a medida profilatica mais
comprovadamente eficaz na prevencdo da NIC em
pacientes de risco. A administracdo de bicarbonato de
sédio ou N-acetilcisteina ndo demonstrou beneficio
consistente e superior a hidratacédo isolada em grandes
ensaios clinicos randomizados.

(_ )Pacientes em dialise cronica com andria néo
possuem risco de desenvolver NIC, pois ndo tém fungéo
renal residual a ser danificada, podendo receber
contraste iodado sem a necessidade de sessbes extras
de didlise ou preocupacdo com a dose, focando apenas
no risco de sobrecarga volémica.

Apés analise, assinale a alternativa que apresenta a
sequéncia correta dos itens acima, de cima para baixo:

(A) F,V,V, F
(B) V,F, F,V.
(C) F,F, V,F.
(D) V,F,V, F.
(E) F,V,F, F.

Questao 44
(Correta: B)

A mamografia € o método padrdo para o rastreamento
do cancer de mama, e a qualidade técnica do exame é
determinante para a deteccdo precoce de lesbes. A
correta execucdo das incidéncias mediolateral obliqua
(MLO) e craniocaudal (CC) é fundamental. A respeito
dos critérios técnicos de qualidade para um
posicionamento adequado em mamografia, assinale a
alternativa correta.

(A) Para garantir a inclusdo do tecido mamario medial na
incidéncia CC, a técnica correta envolve a rotacdo
medial da paciente e a tracdo manual da mama para
longe do esterno, o que invariavelmente leva a
exclusdo de parte do tecido lateral, que sera
compensado na incidéncia MLO.
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(B) A incidéncia mediolateral obliqua (MLO) é
considerada adequada quando o musculo peitoral
maior € visualizado com uma margem anterior
convexa, estendendo-se inferiormente até o nivel ou
abaixo da linha posterior do mamilo, e o &angulo
formado entre o muasculo e a horizontal esta entre 30
e 60 graus, garantindo a inclusdo méxima do tecido
mamario da regido axilar.

(C) O sulco inframamario deve estar completamente
aberto e visivel na incidéncia MLO, e o mamilo deve
estar rigorosamente em perfl em ambas as
incidéncias (MLO e CC) para que 0 exame seja
considerado tecnicamente satisfatorio, sendo estes
0s critérios mais importantes de avaliagéo.

(D) Na incidéncia craniocaudal (CC), a visualizagédo de
uma pequena porcdo do musculo peitoral na sua
margem posterior & um critério de qualidade
obrigatorio em todos os exames, indicando que todo
0 tecido mamario retroglandular foi incluido, e a
auséncia deste achado invalida a imagem para fins
diagndsticos.

(E) A compressao mamaria adequada, um fator crucial
para a qualidade da imagem, deve ser aplicada até
que o equipamento indique um valor de forca padrao
(e.g., 15 daN), independentemente da densidade ou
sensibilidade da mama da paciente, para garantir
uniformidade entre os exames.

Questéao 45
(Correta: D)

A avaliacdo radiografica do abdome agudo requer a
utilizacdo de uma rotina de incidéncias especificas para
maximizar a deteccdo de patologias como obstrugédo
intestinal e pneumoperitdnio. Acerca da rotina radioldgica
para abdome agudo, registre V, para as afirmativas
verdadeiras, e F, para as falsas:

(_ A incidéncia em decubito dorsal (AP) é fundamental
para avaliar a distribuicdo de gases, o calibre das alcas
intestinais, a presenca de calcificacdes e a definicdo das
linhas de gordura peritoneal, como a dos flancos.

(_)A incidéncia em ortostase (AP) é a mais sensivel
para a detec¢do de pneumoperitdnio, visualizado como
ar livre subdiafragmatico, e para a identificacdo de niveis
hidroaéreos em alcas intestinais, indicativos de ileo
metabdlico ou mecénico.

(_)Na impossibilidade do paciente permanecer em
ortostase, a incidéncia em decubito lateral esquerdo com
raios horizontais é a alternativa de escolha para a
pesquisa de pneumoperitbnio, que se manifestara como
uma colecdo de ar entre a parede lateral do figado e a
parede abdominal.

(_)A radiografia de térax em poéstero-anterior (PA) com
0 paciente em ortostase faz parte da rotina de abdome
agudo, pois permite a deteccdo de pequenas
guantidades de pneumoperitbnio sob as culpulas
diafragmaticas e a exclusdo de causas toracicas de dor
abdominal, como pneumonia de base.
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Apés analise, assinale a alternativa que apresenta a
sequéncia correta dos itens acima, de cima para baixo:

(A) V,F,V,F.
(B) F,F,V, V.
(C) V,V,V, V.
(D) V,F,F,V.
(E) V,F, F,F.

Questao 46
(Questéo anulada)

O tratamento da hemofilia evoluiu significativamente,
com a profilaxia sendo o padrdo-ouro para prevenir
sangramentos e suas sequelas. Acerca dos diferentes
regimes de tratamento, registre V, para as afirmativas
verdadeiras, e F, para as falsas:

(_)O tratamento sob demanda consiste na infusédo do
concentrado de fator de coagulacéo apenas apés o inicio
de um episodio de sangramento.

(_ A profilaxia priméria € iniciada antes ou logo apos o
primeiro sangramento articular, geralmente antes dos 2
anos de idade, com o objetivo de prevenir a artropatia
hemofilica.

(_)A profilaxia secundaria é iniciada em pacientes que
ja apresentam artropatia hemofilica estabelecida,
visando prevenir novos sangramentos e a progressao da
leséo articular.

(_)Uma vez iniciado o regime de profilaxia, ele nunca
pode ser interrompido ou ter sua dose ajustada, mesmo
que o paciente atinja a idade adulta e tenha um fenétipo
de sangramento mais leve.

Apés analise, assinale a alternativa que apresenta a
sequéncia correta dos itens acima, de cima para baixo:

(A V,V,F,V.
(B) V,F,V,F.
(C) V,V, V,F.
(D) F,F,V, V.
(E) V,F,F,F.

Questao 47
(Correta: E)

A Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares (PNPIC) no SUS visa a insercdo de
novas abordagens de cuidado, ampliando as opcdes
terapéuticas aos usudrios. Um gestor de salde pretende
implementar servicos de acupuntura e homeopatia em
uma Unidade Bésica de Saude. Para tal, é necessario
compreender o escopo e as diretrizes dessa politica.
Assinale a alternativa correta.
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(A) A PNPIC prevé que os tratamentos com Praticas
Integrativas e Complementares devem substituir os
tratamentos convencionais alopéticos, sendo o
usuario obrigado a optar por uma das duas
abordagens terapéuticas, ndo sendo permitido o uso
concomitante.

(B) Apenas médicos podem prescrever e realizar
procedimentos de acupuntura e homeopatia no
ambito do SUS, sendo vedada a atuagcdo de outros
profissionais de salde nessas areas, mesmo que
possuam especializacdo e habilitagdo por seus
respectivos conselhos profissionais.

(C) A oferta de Praticas Integrativas e Complementares
no SUS é restrita ao nivel de atencéo terciaria, em
hospitais especializados, ndo sendo permitida sua
implementacdo na Atencdo Baésica, para né&o
descaracterizar as agdes deste nivel de atencéo.

(D) O financiamento para a implementacdo das Praticas
Integrativas e Complementares é de
responsabilidade exclusiva dos municipios, que
devem arcar com todos os custos de formacéo
profissional, insumos e estruturacdo dos servicos,
sem apoio das esferas estadual e federal.

(E) A PNPIC estabelece a implementacdo e o
desenvolvimento de acgfes e servigos relativos as
Praticas Integrativas e Complementares, incluindo a
homeopatia e a acupuntura, que devem ser
oferecidas de forma integrada e complementar aos
demais servicos de saude, com foco na atencao
integral.

Questéao 48
(Correta: B)

Um gestor municipal de salde estd reestruturando a
Rede de Atencéo Psicossocial (RAPS) e precisa definir o
papel e a composicdo das Equipes de Consultdrio na
Rua. O objetivo é ampliar o acesso da populacdo em
situacdo de rua aos servicos de saude, integrando-os
aos demais pontos de atencéo da rede. Considerando as
normativas vigentes, o gestor deve garantir que a
atuacdo dessas equipes esteja alinhada a um modelo de
cuidado especifico, que transcenda a simples oferta de
procedimentos. Com base no exposto, assinale a
alternativa correta sobre a organizacdo e o
funcionamento das Equipes de Consultério na Rua.

(A) As Equipes de Consultério na Rua sdo compostas
exclusivamente por médicos e enfermeiros, com
carga horaria fixa de 40 horas semanais, e sua
atuacdo € restrita ao atendimento de urgéncias e
emergéncias em salde mental no espaco da rua.

(B) O cuidado em saude prestado pelas Equipes de
Consultério na Rua deve ser desenvolvido de forma
itinerante e, quando necessério, nas instalacbes das
Unidades Basicas de Saude do territério,
utilizando-se de uma clinica ampliada, buscando
construir vinculo com a populagdo e realizando o
cuidado de forma articulada com os outros pontos de
atencéo da rede.
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(C) O financiamento das Equipes de Consultério na Rua
é de responsabilidade exclusiva do governo federal,
ndo havendo qualquer contrapartida financeira ou
estrutural por parte dos municipios ou estados para a
sua implantacdo e manutencéo.

(D) A atuacéo das Equipes de Consultério na Rua deve
ser independente e desvinculada da Atencédo Basica,
funcionando como um servigo especializado que néo
compartiiha o planejamento ou o cuidado dos
usudrios com as Equipes de Saude da Familia.

(E) As Equipes de Consultério na Rua podem ser
classificadas em trés modalidades, sendo a
Modalidade 1l composta por, no minimo, 10
profissionais, com carga horaria total de 240 horas
semanais, atuando em metropoles com alta
concentracdo de pessoas em situagao de rua.

Questao 49
(Correta: A)

A gestdo da qualidade em um servigo de hemoterapia é
crucial para a seguranca do ciclo do sangue. Acerca dos
requisitos para a garantia da qualidade e gerenciamento
de documentos, registre V, para as afirmativas
verdadeiras, e F, para as falsas:

(_)O servico de hemoterapia deve possuir um Manual
da Qualidade que descreva o sistema da qualidade e a
estrutura organizacional, além de Procedimentos
Operacionais Padréo (POP) para todas as atividades.

(_)Todos os registros relacionados ao ciclo do sangue,
incluindo os de doacéo, exames e transfusdo, devem ser
arquivados e mantidos por um periodo minimo de 20
anos.

(_)A validacdo de um novo processo ou equipamento
critico deve ser realizada antes de seu uso na rotina,
mas a revalidagdo ndo é necessaria em caso de
alteracbes significativas que possam impactar o
resultado.

(_)A autoavaliagdo das Boas Praticas no Ciclo do
Sangue deve ser realizada pelo menos uma vez a cada
dois anos, com o objetivo de verificar o cumprimento dos
requisitos e subsidiar a¢Bes corretivas.

Apés analise, assinale a alternativa que apresenta a
sequéncia correta dos itens acima, de cima para baixo:

(A) V,V,F,F.
(B) V,V,V, V.
(C) F,F,V, V.
(D) V,F,V, F.
(E) V,F, F, F.

Questao 50
(Correta: E)

O manejo das crises algicas vaso-oclusivas é um dos
principais desafios no cuidado de pacientes com doencga
falciforme, exigindo uma abordagem terapéutica rapida e
eficaz para o alivio da dor e prevencgédo de complicagées.
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Sobre a avaliacdo e o tratamento da crise algica em
pacientes com doenca falciforme, assinale a alternativa
correta.

(A) O uso de anti-inflamatérios nédo esteroidais (AINES) é
contraindicado no manejo da dor em pacientes com
doenca falciforme, pois eles aumentam o risco de
lesdo renal, uma complicagdo comum na doencga, e
podem agravar a vaso-oclusao.

(B) A crise algica em pacientes com doenca falciforme é
sempre autolimitada e de curta duracdo, ndo sendo
necessaria a internagdo hospitalar para o seu
manejo, que pode ser realizado integralmente em
ambiente domiciliar com medicagéo oral.

(C) O tratamento da crise dlgica deve se basear
exclusivamente em hidratacdo vigorosa e uso de
analgésicos simples, como paracetamol, evitando-se
0 uso de opioides devido ao alto risco de
dependéncia, independentemente da intensidade da
dor referida pelo paciente.

(D) A primeira medida terapéutica em qualquer crise
algica, mesmo as de leve intensidade, deve ser a
transfusdo de concentrado de heméacias ou a
exsanguineotransfusao, visando diluir a
concentracdo de hemoglobina S (HbS) e reverter o
processo de falcizagéo.

(E) A avaliacdo da dor deve ser sistematizada,
utilizando-se escalas adequadas a idade do paciente,
e o tratamento deve ser iniciado prontamente, com
hidratacdo e analgesia escalonada, que pode incluir
anti-inflamatérios néo esteroidais e opioides, sendo a
via de administracdo ajustada conforme a
intensidade da dor.
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