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MEDICO DA FAMILIA

LEIA ATENTAMENTE AS SEGUINTES INSTRUCC)ES:

1. Este caderno de prova contém 40 (quarenta) questdes de multipla escolha, de 1 a 40 e distribuidas da
seguinte forma:

e 1a5—Lingua Portuguesa;

e 6 a 10 — Informatica Basica;

e 11 a 20 - Legislagdo do Sistema Unico de Satde — SUS;

e 21 a 25 — Conhecimentos do Municipio de Contagem-MG;

e 26 a 40 — Conhecimentos Especificos.

2. Confira se a quantidade e a ordem das quest&es deste caderno de prova estdo de acordo com as instrucdes
anteriores. Caso o caderno esteja incompleto, tenha defeito ou apresente qualquer divergéncia, comunique
imediatamente ao fiscal de sala para que ele tome as providéncias cabiveis.

3. Para cada uma das questdes de multipla escolha, sdo apresentadas 4 (quatro) alternativas de resposta.

Apenas 1 (uma) resposta responde corretamente a questao.

. O tempo disponivel para esta prova é de 4 (quatro) horas.

. Reserve tempo suficiente para o preenchimento da folha de respostas (prova objetiva).

. Os rascunhos e as marcacdes assinaladas neste caderno nao serao considerados para avaliagdo.

. O candidato somente podera se retirar do local da aplicacdo das provas apds 1 (uma) hora de seu inicio,
mas somente podera levar consigo o caderno de questes no decurso dos ultimos 30 (trinta) minutos anteriores
ao hordrio determinado para o encerramento da prova.

8. Ndo serd permitida a anotacdo de informacdes relativas as suas respostas no comprovante de inscricao

e/ou em qualquer outromeio.

9. Quando terminar, chame o fiscal de sala, entregue a folha de respostas.

10. Boa prova!
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Ling_]ua Portug_juesa

O texto seguinte servira de base para responder as
questoes de 1 a 5.

Por que seguros residenciais contra desastres
climaticos ainda sao tdo incomuns no Brasil

O temporal que atingiu o Parana, com granizo e ventos
acima de 90 km/h, destruiu casas e lavouras, deixando
mais de cem mil residéncias sem energia. Segundo a
Defesa Civil, quinze municipios foram afetados e mais de
quatro mil iméveis danificados. O caso reacendeu o
debate sobre a falta de seguros residenciais contra
desastres naturais no pais.

Entre 2020 e 2023, o Brasil registrou 7.539 desastres
climaticos ligados a chuva — aumento de 223% em
relacdo a década de 1990, segundo a Unifesp. Mesmo
assim, a América Latina é a segunda regido do mundo
com maior diferenga entre prejuizos e cobertura de
seguros (81%), atras apenas da Asia.

No pais, existem trés principais tipos de apdlices: o
seguro residencial, opcional e personalizavel; o
habitacional, obrigatério em imdveis financiados; e o
condominio, exigido ao menos para risco de incéndio. A
procura tem aumentado: residéncias seguradas
passaram de 13,6% em 2017 para 17% em 2021. O Sul
lidera, com 30% dos imdveis cobertos, mas seguros
contra desmoronamento e alagamento seguem raros.

A baixa adesao é explicada por fatores geograficos,
culturais e econdmicos. O Brasil, menos sujeito a
terremotos e furacdes, mantém certa despreocupacao
com riscos. Muitos acreditam que o seguro residencial é
caro, embora custe, em média, entre R$ 600 e R$ 800
anuais — bem menos que o automotivo. A informalidade
habitacional também é um entrave, ja que muitos imoveis
nao possuem documentacao.

Mesmo assim, apds grandes tragédias, o interesse
cresce: a cobertura contra alagamentos subiu 158% no
Sul depois das enchentes de 2024. As mudangas
climaticas, no entanto, dificultam a precificagédo, pois os
eventos sao cada vez mais imprevisiveis.

Para enfrentar o problema, a Confederagédo Nacional das
Seguradoras propde criar um seguro social contra
catastrofes, com custo simbdlico na conta de luz e
indenizagdo  automatica as familias  atingidas.
Pesquisadores da FGV sugerem que municipios
contratem seguros privados com financiamento climatico
e pagamento automatico quando  pardmetros
pré-definidos forem atingidos.

Diante do aumento dos desastres, fortalecer a cultura de
prevengao e a participagdo do poder publico é essencial
para transformar o seguro contra desastres climaticos
em uma ferramenta real de protec¢ao social no Brasil.

https://lwww.bbc.com/portuguese/articles/cz7r80000y40.adaptado.
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Questao 01

O Brasil, menos sujeito a terremotos e furacées, mantém
"certa despreocupacao” "com riscos".

Sintaticamente, os termos destacados no trecho sao,
respectivamente,

(A) predicativo do objeto e predicativo do sujeito.
(B) objeto direto e complemento nominal.

(C) adjunto adnominal e objeto direto.

(D) predicativo do sujeito e objeto indireto.

Questao 02

O temporal que atingiu o Parana, com granizo e ventos
acima de 90 km/h, destruiu casas e lavouras, deixando
mais de cem mil residéncias sem energia. Segundo a
Defesa Civil, quinze municipios foram afetados e mais de
quatro mil iméveis danificados. O caso reacendeu o
debate sobre a falta de seguros residenciais contra
desastres naturais no pais.

Com base na interpretacdo do texto, é correto afirmar
que

(A) o aumento dos desastres climaticos e a baixa adesao
aos seguros residenciais revelam a necessidade de
politicas publicas e de maior conscientizagao social
sobre prevengao de riscos.

(B) a principal causa dos prejuizos relatados é o descaso
das familias em contratar seguros, ja que o texto
atribui aos consumidores a total responsabilidade
pela falta de protegéo.

(C) o texto defende a obrigatoriedade imediata de
seguros residenciais para todos os brasileiros, sem
considerar fatores econdmicos e sociais.

(D) o autor critica as seguradoras por cobrarem valores
excessivos e desconsiderarem o aumento dos riscos
ambientais.

Questao 03

Para enfrentar o problema, a Confederagédo Nacional das
Seguradoras propde criar um seguro social contra
catastrofes, com custo simbdlico na conta de luz e
indenizacao automatica as familias atingidas.

Assinale a alternativa que contenha substantivo seguido
de adjetivo:

(A) custo simbdlico

(B) conta de luz

(C) automatica as familias
(D) contra catastrofes



Questio 04

Diante do aumento dos desastres, "fortalecer" a cultura
de prevengdo e a participacdo do poder publico é
essencial.

Com base nas regras de regéncia verbal, é correto
afirmar que o verbo destacado é

(A) transitivo indireto, pois exige complemento
introduzido pela preposi¢ao "a", o que ocorre em "a
cultura de prevencgao".

(B) transitivo direto, pois exige complemento sem
preposicdo, indicando a acédo de tornar algo mais
forte ou consistente, e tem como objeto direto o
termo "a cultura de prevengdo e a participagdo do
poder publico".

(C) bitransitivo, pois exige dois complementos, um direto
e outro indireto, como ocorre em "fortalecer a cultura
de prevencgao e a participagdo do poder publico".

(D) intransitivo, pois expressa sentido completo e
dispensa complementos para sua compreensao.

Questao 05

Entre 2020 e 2023, o Brasil registrou 7.539 desastres
climaticos ligados "a" chuva — aumento de 223%.

Com base nas regras do uso da crase, € correto afirmar
que o acento indicativo ocorre porque

(A) ha a fusdo da preposicédo "a", exigida pelo adjetivo
"ligados", com o artigo definido feminino "a", que
antecede o substantivo "chuva", formando a
contragao "a".

(B) o emprego do acento grave é facultativo, pois a
presenca do artigo definido feminino "a" é opcional
diante de substantivos concretos como "chuva".

(C) o acento grave foi utilizado para marcar tonicidade,
evitando ambiguidade entre o artigo e a preposigao.

(D) ocorre crase porque todo termo antecedido por
preposicado e seguido de substantivo feminino deve
receber o acento grave.
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Informatica Basica

Questao 06

Analise as assertivas a seguir sobre recursos dos
aplicativos MS Word, MS Excel e dos navegadores de
Internet (Internet Explorer, Mozilla Firefox e Google
Chrome) no ambiente Windows, e assinale V
(Verdadeiro) ou F (Falso).

(_)No MS Word, o recurso "Controlar Alteragbes"
registra modificagdes feitas por diferentes autores,
permitindo ao revisor aceitar ou rejeitar cada
modificagdo, sendo armazenadas essas edi¢des junto ao
préprio arquivo do documento.

(__)O Word permite criar sumario automatico apenas se
os titulos foram digitados manualmente em caixa alta.

(__)No MS Excel, uma férmula matricial pode realizar
calculos em intervalos inteiros de células, e sua
execucgao requer a confirmagao com Ctrl+Shift+Enter, em
versoes anteriores ao Microsoft 365.

(__)As referéncias relativas e absolutas em férmulas do
Excel determinam se, ao copiar uma férmula para outras
células, os enderegos permanecem fixos ou se ajustam
automaticamente a nova posigao.

(_)O Google Chrome armazena senhas, histérico e
cookies de navegacado em um perfil de usuario local, mas
ndo sincroniza automaticamente esses dados com a
conta Google, mesmo que o usuario esteja logado.

(__)No Mozilla Firefox, é possivel abrir uma aba anénima
que impede o armazenamento local de histérico, cookies
e senhas apds o encerramento da sessdo, embora os
provedores ainda possam rastrear o trafego.

(_)O Internet Explorer, apesar de descontinuado,
utilizava o mecanismo de renderizagdo Trident, o que
causava incompatibilidades com padrées modernos da
web implementados em navegadores baseados no motor
Blink, como o Chrome.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta
de V (verdadeiro) ou F (falso) de cima para baixo:

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



Questao 07

A respeito de conceitos fundamentais de bancos de
dados e dos principios que regem seu funcionamento em
sistemas gerenciadores (SGBDs), analise as afirmativas
abaixo.

I.Em um banco de dados relacional, a chave estrangeira
é responsavel por identificar de forma exclusiva cada
registro de uma tabela, ndo podendo aceitar valores
nulos, pois deve obrigatoriamente ser unica.

[I.O modelo relacional organiza os dados em tabelas
compostas por linhas e colunas, onde cada linha
representa uma tupla e cada coluna, um atributo. A
integridade dos dados é garantida, entre outros fatores,
pelas chaves primarias e estrangeiras.

1.0 comando SQL JOIN permite combinar dados de
duas ou mais tabelas com base em uma condicao légica,
sendo o tipo LEFT JOIN utilizado para retornar todos os
registros da tabela da esquerda, mesmo que nao haja
correspondéncia na da direita.

IV.A normalizagdo é o processo de organizagcdo de
dados em tabelas e colunas com o objetivo de reduzir
redundancias e anomalias de atualizacdo, sendo a
Terceira Forma Normal (3FN) a que elimina
dependéncias transitivas entre atributos néo chave.

Assinale a alternativa correta:
(A) Apenas as afirmativas |, Il e lll sdo verdadeiras.
(B) Apenas as afirmativas I, Il e IV sdo verdadeiras.

(C) Apenas as afirmativas I, Il e IV sdo verdadeiras.
(D) As afirmativas |, I, Il e IV s&o verdadeiras.

MEDICO DA FAMILIA - 1

Questao 08

O ambiente Google Workspace, atualmente muito
utilizado em organizagdes publicas e privadas, reune
ferramentas integradas de produtividade e colaboragéo
baseadas em nuvem. Considerando seu funcionamento,
recursos e integracdo entre aplicativos, assinale a
alternativa correta:

(A) O Google Sheets, ao contrario do Microsoft Excel,
nao oferece funcbes condicionais ou férmulas de
referéncia cruzada entre planilhas distintas do
mesmo arquivo, limitando-se a calculos simples
dentro de uma Unica aba.

(B) O Google Meet, ao ser integrado ao Gmail, restringe
o compartiihamento de tela apenas ao navegador
Google Chrome, nao sendo compativel com outros
navegadores modernos como Mozilla Firefox ou
Microsoft Edge.

(C) No Google Forms, as respostas podem ser
armazenadas diretamente em uma planilha do
Google Sheets, sendo possivel gerar graficos
dinamicos e relatérios automatizados a partir desses
dados sem necessidade de exportagdo para outro
software.

(D) O Google Docs permite a edigdo simultanea de
documentos por multiplos usuarios, mas apenas o
proprietario do arquivo pode inserir comentarios ou
sugerir alteragbes, uma vez que o controle de
versdbes nao ¢é aplicavel em documentos
compartilhados.



Questao 09

Sobre as caracteristicas e comandos dos sistemas
operacionais Windows e MS-DOS, analise as afirmativas
abaixo:

[.O MS-DOS é um sistema operacional monotarefa e
monousuario, baseado em linha de comando, que
controlava diretamente o hardware por meio de
interrupgdes e chamadas basicas de sistema.

II.No ambiente Windows, o Gerenciador de Tarefas
permite ao usuario visualizar processos ativos,
desempenho da CPU e memoria, além de finalizar
programas que nao respondem, recurso inexistente no
MS-DOS.

.0 comando DIR, utilizado no MS-DOS, exibe o
conteldo de um diretdrio, podendo listar arquivos ocultos
com o modificador /A.

IV.O Prompt de Comando do Windows é uma ferramenta
grafica de interface direta, que substitui integralmente o
uso de comandos em texto, mantendo apenas
compatibilidade visual com o DOS.

V.No Windows, o utilitario Explorador de Arquivos
representa a evolugdo da estrutura hierarquica de
diretérios do DOS, mas com suporte a permissdes,
caminhos longos e multiplas extensbes por arquivo.

Assinale a alternativa correta:

(A) As afirmativas I, II, lll, IV e V sao verdadeiras.

(B) Apenas as afirmativas Il, IV e V sdo verdadeiras.
(C) Apenas as afirmativas |, Il, IV e V sdo verdadeiras.
(D) Apenas as afirmativas |, Il, lll e V séo verdadeiras.
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Questio 10

Em relagcdo aos conceitos e praticas de seguranga da
informagdo, bem como aos diferentes tipos de codigos
maliciosos (malwares), analise as seguintes afimativas e
assinale a alternativa correta:

(A) Em politicas de seguranca da informagéo, o principio
da disponibilidade assegura que apenas usuarios
autorizados possam acessar informagdes, enquanto
o principio da confidencialidade garante que os
servicos e dados estejam sempre acessiveis quando
solicitados.

(B) O ransomware & um tipo de ameaca que se limita a
exclusdo de arquivos, sem encriptacdo de dados,
sendo classificado como uma variagdo de adware
por visar o ganho financeiro indireto do invasor.

(C) Um worm é um tipo de programa que necessita de
um arquivo hospedeiro para se propagar, sendo
executado apenas quando o usuario abre um arquivo
infectado, diferentemente do virus, que se espalha
de forma autbnoma pela rede.

(D) Trojan horse (Cavalo de Troia) € um software
malicioso que se apresenta como legitimo, mas
contém coédigo oculto capaz de abrir portas de
comunicagao nao autorizadas, sendo comumente
usado como vetor para instalagdo de outros
malwares e obtengao remota de controle.



Legislagdo do Sistema Unico de Saude ?
SUS

Questao 11

A Lei n° 8.0801990, conhecida como a Lei Organica da
Saude, detalha a organizagao, o funcionamento e as
responsabilidades das diferentes esferas de governo
dentro do Sistema Unico de Saude (SUS). A complexa
rede de servigos exige uma clara delimitacdo das
atribuicbes da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e
dos Municipios, visando garantir a integralidade e a
eficiéncia da atencdo a saude. A direcdo do SUS ¢
exercida em ambito nacional pelo Ministério da Saude,
em ambito estadual pelas Secretarias de Estado da
Saude e em ambito municipal pelas Secretarias
Municipais de Saude. Essa estrutura descentralizada é
vital, mas levanta desafios constantes de coordenacéo e
pactuacao intergestores para que as politicas de saude
sejam implementadas de forma coesa em todo o
territério. Acerca das competéncias especificas das
diregdes estadual e nacional do SUS, conforme
estritamente disposto na Lei n° 8.0801990, marque V
para as afirmativas verdadeiras e F para as falsas.

(_ )Compete a direcdo nacional do SUS definir e
coordenar os sistemas de redes de assisténcia de
referéncia estadual e regional, garantindo o fluxo de
pacientes.

(__)Cabe exclusivamente a dire¢cdo estadual do SUS a
formulagédo e execucdo da politica de sangue e seus
derivados, incluindo sua normatizagao técnica.

(_)A direcdo estadual deve executar as agbes de
vigilancia epidemioldégica e sanitaria de portos,
aeroportos e fronteiras, por delegacdo da esfera
municipal.

(__)Compete a diregdo nacional do SUS participar da
definicdo de normas e mecanismos de controle relativas
a agravos ao meio ambiente ou dele decorrentes, que
tenham repercussao na saude humana.

Apos anadlise, assinale a alternativa que apresenta a
sequéncia correta dos itens acima, de cima para baixo:
(A) F,F,F,V

B) V,V,V,V

(C) F,F,V,V

(D) V,F,F, F
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Questio 12

A Politica Nacional de Humanizagdo (PNH), também
conhecida como HumanizaSUS, foi langada com o
objetivo de implementar os principios do SUS no
cotidiano das praticas de atengéo e gestao, qualificando
a saude publica no Brasil e incentivando trocas solidarias
entre gestores, trabalhadores e usuarios. A PNH busca
transformar a cultura de atendimento, focando na
valorizagdo dos diferentes sujeitos implicados no
processo de produgado de saude. Ela ndo € um programa
isolado, mas uma politica transversal que deve permear
todas as instancias e agdes do SUS, desde a recepgao
do usuario até a gestdo de alta complexidade, propondo
um novo modelo de cuidado baseado na
indissociabilidade entre atengdo e gestdo. Sobre os
principios, diretrizes e dispositivos da Politica Nacional
de Humanizagéo (PNH), marque V para as afirmativas
verdadeiras e F para as falsas.

(__)A PNH estabelece como diretriz principal a gestao
participativa e a cogestdo, propondo a extingdo dos
colegiados gestores tradicionais e sua substituicdo por
assembleias de usuarios.

(__)O principio da transversalidade na PNH significa que
suas agbes devem ser focadas exclusivamente nos
profissionais da linha de frente (médicos e enfermeiros),
que sao os principais vetores da humanizagao.

(_)O Acolhimento com Classificagdo de Risco" & um
dispositivo da PNH aplicado somente em servigcos de
atencéo basica, visando organizar a fila de espera por
ordem de chegada.
(_)A PNH adota como um de seus principios a
indissociabilidade entre atengéo e gestédo, reconhecendo
que as decisdes de gestdo impactam diretamente o
modo de cuidar.
Apds analise, assinale a alternativa que apresenta a
sequéncia correta dos itens acima, de cima para baixo:

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



Questiao 13

A Lei n°® 8.1421990 é um marco fundamental para a
consolidagdo do controle social no Sistema Unico de
Saude (SUS), regulamentando a participagdo da
comunidade na gestdo do sistema e tratando das
transferéncias  intergovernamentais de  recursos
financeiros. Esta lei instituiu duas instancias colegiadas
essenciais: a Conferéncia de Saude e o Conselho de
Saude. A efetiva participagao popular é considerada uma
diretriz constitucional, e a Lei 8.14290 detalha como essa
participacdo deve ocorrer, garantindo a representacéo de
diversos segmentos sociais e estabelecendo o carater
deliberativo dessas instancias, o que representa um
avango democratico significativo na gestao de politicas
publicas no Brasil. Assim, analise as afirmativas a seguir
sobre as disposigbes da Lei n® 8.1421990.

[.O Conselho Nacional de Secretarios de Saude
(Conass) e o Conselho Nacional de Secretarios
Municipais de Saude (Conasems) terdo representacéo
no Conselho Nacional de Saude.

[I.LAs Conferéncias de Saude devem reunir-se a cada
dois anos com a representacdo dos varios segmentos
sociais, para avaliar a situagdo da saude e propor as
diretrizes para a formulagao da politica de saude.

LA representagdo dos usuarios nos Conselhos de
Saude e Conferéncias sera paritaria em relagédo ao
conjunto dos demais segmentos.

Assinale a alternativa que apresenta somente as
proposi¢coes CORRETAS:

(A) 1 lell.
B) lell.
©) lelll.
D) 1.
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Questao 14

O Decreto n° 7.5082011 veio regulamentar a Lei n°
8.0801990, fornecendo diretrizes cruciais para a
organizagédo do SUS, o planejamento da saude, a
assisténcia a saude e a articulacao interfederativa. Este
decreto introduziu e consolidou conceitos fundamentais
como a Regido de Saude, o Contrato Organizativo da
Acao Publica da Saude (COAP), as Portas de Entrada e
as Redes de Atencdo a Saude (RAS). A implementagéo
efetiva desse decreto visa superar a fragmentagao das
acodes e servicos de saude, promovendo uma integragao
sisttmica e regionalizada. O planejamento regional
ascendente e a pactuacgao entre os entes federativos séo
ferramentas centrais nesse processo, buscando garantir
a integralidade da assisténcia ao usuario em um territorio
definido. Considerando as disposi¢cdes expressas do
Decreto n° 7.5082011 sobre a organizagdo e
planejamento do SUS, assinale a alternativa correta.

(A) A Regido de Saude é definida como um espago
geografico continuo constituido por agrupamentos de
Municipios limitrofes, delimitado a partir de
identidades culturais, econémicas e sociais e de
redes de comunicagéo e infraestrutura de transportes
compartilhados, com a finalidade de integrar a
organizacgao, o planejamento e a execugéo de acdes
e servigos de saude.

(B) O Contrato Organizativo da Agao Publica da Saude
(COAP) é um acordo de adesdo voluntaria, sendo
sua assinatura facultativa para a integragédo e
organizagao das agdes na Regiao de Saude.

(C) As Portas de Entrada dos usuérios nas Redes de
Atengéo a Saude sao exclusivamente os servigos de
atencdo primaria e os servicos de urgéncia e
emergéncia.

(D) As Redes de Atengdo a Saude (RAS) sdo compostas
exclusivamente por servicos estatais sob gestédo
direta da Secretaria Estadual de Saude, excluindo
servicos municipais e privados.



Questao 15

A gestdo da saude no SUS abrange ndo apenas o
tratamento de doengas, mas também um forte
componente de prevengao e promogado da saude, além
da garantia de direitos fundamentais durante o
atendimento. A Politica Nacional de Promocéo da Saude
(PNPS) foca nos determinantes sociais da saude,
buscando criar condigbes de vida que favorecam o
bem-estar da populagdo. Paralelamente, a Carta dos
Direitos dos Usuarios da Saude (baseada na Portaria
1.8202009 e resolugdes do CNS) estabelece os
principios basicos de cidadania que devem ser
assegurados a todos no ambito do sistema, garantindo
um atendimento digno, respeitoso e com autonomia.
Essas duas frentes s&o essenciais para a integralidade
do cuidado. Assim, analise as afirmativas a seguir sobre
a PNPS e os Direitos dos Usuarios.

I.A Politica Nacional de Promog¢ao da Saude (PNPS) tem
como um de seus objetivos especificos estimular a
mobilidade humana segura e sustentavel, como o uso de
transporte ativo (caminhada, ciclismo).

[I.LA Carta dos Direitos dos Usuarios da Saude garante
ao usuario o direito de consentir ou recusar
procedimentos, diagnésticos ou terapéuticas, exceto em
casos de risco a saude publica, onde a recusa é sempre
vedada.

[II.LA PNPS define a equidade como um de seus valores,
reconhecendo as iniquidades em saude e buscando
atuar sobre os determinantes sociais para reduzi-las.

Assinale a alternativa que apresenta somente as
proposi¢cdes CORRETAS:

(A) Tell.
B) 1,1l el
C) lell.
(D) 1.
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Questio 16

A Lei n® 8.142/1990 é fundamental por ter regulamentado
dois dos pilares da participacdo popular no SUS: as
Conferéncias de Saude e os Conselhos de Saude. Essas
instancias colegiadas, presentes nas trés esferas de
governo, materializam a diretriz constitucional da
"participagao da comunidade". Enquanto as
Conferéncias sao foruns amplos de debate para a
formulacdo de diretrizes estratégicas, os Conselhos
atuam de forma  continua na fiscalizagao,
acompanhamento e deliberagcdo sobre a execucdo da
politica. O funcionamento adequado dessas instancias é,
inclusive, condigdo legal para o recebimento de repasses
de recursos federais do Fundo Nacional de Saude para
os estados e municipios. Assim, analise as afirmativas a
seguir sobre o disposto na Lei n° 8.142/1990.

I.A Conferéncia de Saude reunir-se-a a cada quatro anos
com a representagao dos varios segmentos sociais, para
avaliar a situagao de saude e propor as diretrizes para a
formulacdo da politica de saude nos niveis
correspondentes.

[I.O Conselho de Saude é um o6rgao colegiado, de
carater permanente e consultivo, atuando na formulagao
de estratégias e no controle da execugado da politica de
saude, sendo sua composi¢cao definida com 25% de
usuarios, 25% de trabalhadores, 25% do governo e 25%
de prestadores.

LA representagdo dos usuarios nos Conselhos de
Saude e Conferéncias sera paritaria em relagcdo ao
conjunto dos demais segmentos, que incluem o governo,
os prestadores de servigo (quando houver) e os
profissionais de saude.

Assinale a alternativa que apresenta somente as
proposicoes CORRETAS:

(A) lelll.
B) lell.
(C) lell.
(D) 1,1l elll.



Questao 17

A Lei n° 8.080/1990, conhecida como Lei Organica da
Saude, é o pilar regulatério do SUS, detalhando sua
organizagao, funcionamento e, crucialmente, a diviséo
de responsabilidades entre os entes federativos. A
descentralizagdo, uma das diretrizes constitucionais, ¢é
operacionalizada através da clara definicdo das
competéncias das dire¢des nacional, estadual e
municipal. Compreender essa distribuicao é vital para a
gestédo, pois define quem executa, quem coordena e
quem financia. A esfera estadual, em particular, atua
como um elo estratégico entre a politica nacional e a
execugao municipal direta, devendo equilibrar o apoio
aos municipios com suas proprias responsabilidades de
referéncia. Acerca das competéncias da diregao estadual
do SUS, conforme estritamente definido na Lei n°
8.080/1990, marque V para as afirmativas verdadeiras e
F para as falsas.

(__)Coordenar a rede de laboratérios de saude publica e
hemocentros, e gerir os sistemas publicos de alta
complexidade de referéncia estadual e regional.

(__ )Formular, executar e acompanhar as politicas de
alimentagao e nutricdo, bem como definir e coordenar as
redes de vigilancia epidemioldgica e sanitaria em ambito
nacional.

(_)Executar diretamente os servicos de vigilancia
epidemioldgica, vigilancia sanitaria, alimentacdo e
nutricdo, e saude do trabalhador, como responsabilidade
primaria e exclusiva no territério municipal.

(_)Acompanhar, controlar e avaliar as redes
hierarquizadas do Sistema Unico de Saude (SUS) em
seu territorio, além de prestar apoio técnico e financeiro
aos municipios.

Apds analise, assinale a alternativa que apresenta a
sequéncia correta dos itens acima, de cima para baixo:
(A) F,F,V,V

(B) V,F,F,V

C) V,V,F,F

(D) F,V,V,F

MEDICO DA FAMILIA - 1

Questio 18

O Decreto n° 7.508/2011 veio regulamentar a Lei n°
8.080/1990, trazendo clareza operacional a conceitos
essenciais para a organizagao do SUS, notadamente o
de "Regido de Saude". A regionalizagéo € vista como a
estratégia central para superar a fragmentagdo do
sistema e garantir a integralidade da assisténcia. A
Regido de Saude é definida como o espago geografico
continuo constituido por agrupamentos de Municipios
limitrofes, delimitada com base em identidades culturais,
econdbmicas e sociais e em redes de comunicagdo e
infraestrutura de transportes compartilhados. O objetivo é
assegurar o acesso resolutivo da populagédo. Para que
uma Regido de Saude seja instituida, ela deve ser capaz
de ofertar um conjunto minimo de agdes e servigos.
Conforme o Decreto n° 7.508/2011, assinale a alternativa
que lista corretamente as agdes e servicos minimos que
devem ser garantidos para a instituicdo de uma Regido
de Saude.

(A) Atencao primaria; urgéncia e emergéncia; assisténcia
farmacéutica integral; atencdo hospitalar de alta
complexidade; e vigilancia sanitaria.

(B) Atencdo primaria; transporte sanitario (SAMU);
atengdo ambulatorial especializada e hospitalar; e
saude do trabalhador.

(C) Atencao basica; gestdo do trabalho e da educagéo
na saude; atencdo psicossocial; rede laboratorial de
referéncia; e vigilancia epidemioldgica.

(D) Atencgdo primaria; urgéncia e emergéncia; atengéo
psicossocial; atengdo ambulatorial especializada e
hospitalar; e vigilancia em saude.



Questio 19

A organizacdo do SUS em Redes de Atengédo a Saude
(RAS) visa garantir uma atengdo continua, integral e
resolutiva a populagdo, superando a fragmentagao
histérica entre os diferentes niveis de atengdo, como a
Média e Alta Complexidade. Dentro dessa estrutura
poliarquica, a Atengéo Basica (AB), ou Atengédo Primaria
a Saude (APS), assume um papel estratégico e
fundamental. Ela ndo é apenas a "porta de entrada"
preferencial, mas o pilar que sustenta e coordena o fluxo
do usuario por todos os pontos da rede. Para que a AB
cumpra essa fungao, ela deve ser estruturada com base
em atributos essenciais, como o primeiro contato, a
longitudinalidade, a integralidade e a coordenacgao.
Assim, analise as afirmativas a seguir sobre o papel da
Atencgéo Basica na RAS.

I.LA Atencdo Basica é definida como o "centro de
comunicagao" da RAS, sendo sua principal fungéo a
coordenagao do cuidado e a ordenagao do fluxo dos
usuarios pelos diferentes pontos de atenc¢ao da rede.

[ILA longitudinalidade, um dos atributos essenciais da
Atencdo Basica, refere-se a capacidade de garantir o
acesso imediato do usuario ao servico no momento em
que ele necessita, independentemente da natureza da
sua necessidade ou do horario.

LA integralidade na Atencdo Basica pressupbe a
capacidade de reconhecer e lidar com a maior parte dos
problemas de saude da populacdo adscrita,
coordenando o acesso a outros niveis quando
necessario e considerando o usuario em sua totalidade
biopsicossocial.

Assinale a alternativa que apresenta somente as
proposi¢coes CORRETAS:

(A) 1 1lell.
B) lelll.
(C) lelll.
D) lell.
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Questao 20

A Politica Nacional de Humanizagdo (PNH), ou
HumanizaSUS, foi langada com o objetivo de transformar
a relacdo entre gestores, trabalhadores e usuarios no
ambito do SUS. A PNH n&o é um programa isolado, mas
uma politica que busca permear todas as praticas de
saude, propondo um novo modelo de atengéo e gestédo
focado na producdo de saude e na valorizagdo dos
sujeitos envolvidos. Ela se baseia em principios,
diretrizes e dispositivos que visam fomentar a
corresponsabilidade e a autonomia, como a Clinica
Ampliada, o Acolhimento e a Gestdo Participativa. A
implementagdo da PNH desafia os modelos tradicionais
de gerenciamento e cuidado, exigindo uma reflexdo
continua sobre o "fazer saude". Acerca dos principios e
diretrizes da Politica Nacional de Humanizacado (PNH),
marque V para as afirmativas verdadeiras e F para as
falsas.

(_)A PNH adota como principio a transversalidade,
buscando atravessar as diferentes agdes e instancias do
SUS, e a indissociabilidade entre atencdo e gestéo,
compreendendo que o modo de gerir interfere
diretamente no modo de cuidar.

(__)A "Clinica Ampliada" & um dispositivo da PNH que
propde o foco exclusivo na doenca e nos protocolos
clinicos rigidos, visando aumentar a eficiéncia do
diagnéstico e tratamento por meio da especializagdo do
cuidado.

(__)O "Acolhimento com Classificagdo de Risco" é uma
diretriz que deve ser implementada apenas nas unidades
de wurgéncia e emergéncia, separando a escuta
qualificada da analise de vulnerabilidade para otimizar o
fluxo de atendimento médico.

(__)O principio do protagonismo, corresponsabilidade e
autonomia dos sujeitos e coletivos implica a participagao
ativa de usuarios e trabalhadores na tomada de decisao
e na gestdo dos servicos, sendo eles considerados
agentes da producéo de saude.

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

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



Conhecimentos do Municipio de
Contagem-MG

Questao 21
Sobre a Contagem (MG), julgue as afirmativas a seguir:

(__)O municipio é o segundo maior mercado de trabalho
de Minas Gerais.

(__ )Possui PIB acima de 18 bilhdes e seis distritos
industriais.

(__)E a décima maior economia de Minas Gerais.

Assinale a alternativa com a sequéncia correta:

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

Questao 22
Julgue as afirmagdes abaixo:

[.Contagem (MG) tem investido na criagdo de ambientes
de inovacgao e incubadoras de startups.

PORQUE

[I.LA diversificagdo tecnologica é vista como estratégia
para reduzir a dependéncia do setor industrial tradicional.

Sobre as afirmagdes podemos concluir que:

(A) e ll verdadeiras, mas Il ndo justifica I.
(B) e ll verdadeiras, e Il justifica I.

(C) | falsa e Il verdadeira.

(D) | verdadeira e Il falsa.

Questao 23

Andlise as assercbes abaixo sobre a educagdo e
tecnologia em Contagem (MG):

I.As escolas da rede municipal de Contagem (MG) vém
passando por um processo de modernizagéo tecnoldgica
que favorece a inovagao pedagdgica e a inclusao digital.

POREM

LA Prefeitura nido vai realizar investimentos em
equipamentos digitais ou programas de capacitagdo
docente para o uso de tecnologias na rede publica, sera
fomentado para que os préprios colaboradores busquem
atualizacbes e capacitagao.

Sobre as assergbes apresentadas, assinale a alternativa
CORRETA:

(A) As assergdes | e Il sdo verdadeiras, mas a Il ndo
justifica a .

(B) As assergoes | e Il sdo verdadeiras, e a |l justifica a I.
(C) A assercao | é falsa, e a ll é verdadeira.
(D) A assergao | é verdadeira, e a Il é falsa.
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Questao 24

O Arraial de Sao Gongalo da Contagem das Abdboras
formou-se em torno de um posto de registro instalado
pela Coroa portuguesa. Esse posto tinha a fungao de:

(A) Arrecadar impostos e fiscalizar mercadorias.
(B) Promover a catequese indigena.

(C) Controlar o trafego fluvial entre Minas e Bahia.
(D) Registrar nascimentos e obitos.

Questao 25

A instalacdo de usinas fotovoltaicas nas escolas
municipais de Contagem integra duas politicas publicas
estratégicas. Esses programas reforcam o compromisso
do municipio com a redugdo das emissdes de gases de
efeito estufa, a adogéo de energias limpas e a educagéo
ambiental.

Considerando essas informacgdes, assinale a alternativa
CORRETA:

(A) O PTEC é um programa exclusivamente estadual e
nao possui interface com a educacgao publica.

(B) O PLAC e o PTEC tratam apenas de eficiéncia
econdbmica, sem relagdo com sustentabilidade
ambiental.

(C) A instalagdo de painéis solares nas escolas ¢ uma
agao isolada, sem vinculo com politicas publicas
estruturadas.

(D) O PLAC define metas de mitigagdo climatica e o
PTEC orienta a mudanga da matriz energética
municipal para fontes renovaveis.
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Conhecimentos Especificos

Questao 26

Na pratica da Medicina de Familia e Comunidade (MFC),
a coordenacgdo do cuidado é um atributo essencial que
se manifesta na relagdo com outros niveis de atengao.
Qual pratica define adequadamente a coordenagado do
cuidado no processo de referéncia para um especialista
focal?

(A) A priorizagdo do encaminhamento para especialistas
para todos os casos complexos, otimizando o tempo
da equipe de Saude da Familia para acdes de
promogéao da saude.

(B) O encaminhamento do paciente com um relatorio
sucinto, transferindo a responsabilidade do caso para
0 especialista até que ele fornega a contrarreferéncia
formal.

(C) A realizagédo de uma junta médica com o especialista
na unidade basica antes de qualquer
encaminhamento, garantindo que o paciente s6 seja
transferido se houver consenso absoluto.

(D) A comunicacao direta com o especialista para definir
a hipétese diagndstica e a pergunta a ser
respondida, seguida do monitoramento ativo do
paciente e da integragdo do parecer no plano de
cuidados.

Questao 27

O Telessaude Brasil Redes tem sido implementado como
estratégia de apoio as equipes de Atencdo Primaria,
incluindo a EMAD. Uma das modalidades mais utilizadas
é a Teleconsultoria, que visa a esclarecer duvidas sobre
procedimentos clinicos ou agdes de saude. Qual é a
caracteristica definidora desta modalidade?

(A) Trata-se de uma atividade de educacdo permanente
realizada por videoconferéncia, onde um especialista
ministra uma aula sobre um tema especifico para um
grupo de profissionais da Atengcao Domiciliar.

(B) E uma comunicagdo sincrona ou assincrona entre
profissionais de saude (solicitante e telessaude),
mediada por tecnologia, para fins de segunda opiniao
formativa ou assistencial, sem a presenca do
paciente.

(C) Consiste na realizagdo de uma consulta médica
completa a distancia, utilizando recursos de
videoconferéncia, substituindo a visita domiciliar
quando o paciente apresenta dificuldades de
locomogéo.

(D) Refere-se ao monitoramento remoto de pacientes
crénicos em domicilio, através de dispositivos que
enviam dados vitais (glicemia, pressao arterial)
diretamente para a plataforma da equipe de saude.

MEDICO DA FAMILIA - 1

Questao 28

A Atencdo Primaria a Saude (APS) é estruturada por
atributos essenciais e derivados que definem sua
qualidade e funcdo. Sobre estes atributos, conforme a
conceituacao de Barbara Starfield, registre V, para as
afirmativas verdadeiras, e F, para as falsas:

(__)O Acesso de primeiro contato € um atributo essencial
e refere-se ndo apenas a acessibilidade geografica, mas
também a disponibilidade da equipe como porta de
entrada preferencial e fonte regular de cuidados.

(__)A Orientacdo Comunitaria e a Competéncia Cultural
sao considerados atributos essenciais, pois determinam
a capacidade da equipe de se adaptar as necessidades
especificas do territério.

(_)A Integralidade, como atributo essencial, refere-se a
capacidade da equipe de APS de diagnosticar e tratar
100% dos problemas de saude da populacdo adscrita,
sem necessidade de referenciamento.

(_)A Coordenagao do Cuidado, um atributo essencial,
depende da continuidade da atengéo (longitudinalidade)
e implica a capacidade da equipe de integrar o cuidado
prestado em diferentes pontos da rede de atencéo.

Apos analise, assinale a alternativa que apresenta a
sequéncia correta dos itens acima, de cima para baixo:
(A) V,V,F,F

(B) V,F,F,V

(C) F,F,V,V

(D) F,V,V,F

1"



Questio 29

A prevencao de quedas € uma prioridade na atengao
domiciliar ao idoso. A avaliacdo do risco de queda é
multifatorial e envolve a aplicacdo de testes funcionais.
Sobre esses testes, registre V, para as afirmativas
verdadeiras, e F, para as falsas:

(_)O teste "Timed Up and Go" (TUG) é considerado
positivo para alto risco de queda se o idoso levar 15
segundos ou mais para levantar da cadeira, caminhar 3
metros, virar, retornar a cadeira e sentar-se.

(_)A polifarmécia, definida como o uso continuo de
cinco ou mais medicamentos, € um dos principais fatores
de risco modificaveis para quedas em idosos.

(__)O Teste de Alcance Funcional, que mede a distancia
maxima que o paciente pode alcancar a frente com o
brago estendido sem mover os pés, é utilizado para
avaliar o equilibrio estatico.

(_)A presenca de hipotenséo ortostatica, definida por
uma queda na pressao arterial sistdlica > 20 mmHg ou
na diastdlica > 10 mmHg apdés 3 minutos em posigao
ortostatica, € um fator de risco significativo para quedas.

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

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

Questao 30

A organizacao da Atengédo Domiciliar (AD) se insere na
l6gica das Redes de Atengédo a Saude (RAS), visando a
superar a fragmentagédo do cuidado. Sobre os atributos
fundamentais das RAS, analise as afirmativas a seguir:

I.As RAS séao definidas como organizagdes poliarquicas
de conjuntos de servigos de saude, vinculados entre si
por uma missdo Unica, objetivos comuns e uma agao
cooperativa e interdependente.

LA Atencdo Primaria a Saude (APS) é o centro de
comunicagdo e a coordenadora do cuidado nas RAS,
sendo responsavel por organizar os fluxos e contrafluxos
de pacientes entre os diferentes pontos de atengéo.

.0 modelo de atencdo das RAS ¢é focado
primariamente nas condi¢des agudas, organizando os
servicos de forma hierarquica e piramidal para garantir a
eficiéncia no atendimento hospitalar.

Assinale a alternativa que apresenta somente as
proposicoes CORRETAS.

(A) 1.

B) 1, 1lelll.
©) lell.
(D) el
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Questao 31

Na Atengao Domiciliar, estabelecer uma comunicagao
eficaz é fundamental para o vinculo terapéutico. O
profissional de saude deve utilizar técnicas de escuta
ativa e empatia. Qual das seguintes técnicas de
comunicacgao clinica é classificada como uma "habilidade
de escuta empatica"?

(A) Confrontagdo: consiste em apontar para o paciente
as discrepancias entre o que ele diz e 0 que ele faz,
visando a quebrar a negacdo sobre um
comportamento de risco.

(B) Perguntas fechadas: consiste em fazer perguntas
diretas de "sim" ou "nao" para obter rapidamente a
informagao biomédica necessaria ao diagndstico.

(C) Interpretagdo: consiste em explicar ao paciente o
significado psicolégico ou inconsciente por tras de
seu sintoma ou comportamento (ex: "Essa sua dor de
cabega é porque vocé esta ansioso com o seu
trabalho").

(D) Validacado: consiste em legitimar a emocgdo ou a
dificuldade expressa pelo paciente, comunicando que
seus sentimentos sdo compreensiveis (ex: "Eu
entendo como isso pode ser frustrante").

Questao 32

A dispneia é um sintoma prevalente e angustiante em
pacientes sob cuidados paliativos em domicilio. O
manejo deste sintoma requer uma abordagem
multifatorial. Sobre as intervencgdes farmacolégicas e néo
farmacolégicas para a dispneia refrataria em cuidados
paliativos, analise as afirmativas a seguir:

[.Em cuidados paliativos, a morfina em baixas doses, por
via oral ou parenteral, € a primeira escolha para tratar
dispneia refrataria mesmo na auséncia de dor, por
reduzir centralmente a percepgao de falta de ar e a
resposta ventilatéria ao COo.

[I.Medidas n&o farmacolégicas, como direcionar um
ventilador portatil para o rosto, aliviam a dispneia ao
estimular receptores cutdneos de frio e aferéncias da
divisdo maxilar (V2) do nervo trigémeo, gerando
sensacao de fluxo de ar sem modificar a oxigenagéo.

[lILA oxigenoterapia domiciliar para alivio de dispneia
deve ser utilizada apenas quando houver hipoxemia
documentada (SpO2 persistentemente < 90% ou PaOj <
55-60 mmHg); em pacientes nZo hipoxémicos, o
oxigénio suplementar ndo traz beneficio superior ao ar
ambiente.

Assinale a alternativa que apresenta somente as
proposicoes CORRETAS.

(A) 1.

B) llell.
©) lell.
D) 1, el
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Questao 33

O trabalho em equipe na Atencado Domiciliar é essencial
para o cuidado integral, mas pode assumir diferentes
configuracgoes. Sobre 0s conceitos de
multiprofissionalidade e interprofissionalidade, registre V,
para as afirmativas verdadeiras, e F, para as falsas:

(_ A interprofissionalidade pressupde a simples
justaposicao de diferentes nucleos de saber profissional
atuando sobre 0 paciente, sem que haja
necessariamente articulacdo ou um projeto terapéutico
comum.

(__)A multiprofissionalidade ¢ caracterizada pela
comunicagado intensa, troca de saberes entre as
diferentes profissdes e a construgdo conjunta de um
Projeto Terapéutico Singular (PTS), onde as fronteiras
disciplinares se tornam flexiveis.

(__)Na interprofissionalidade, embora cada profissional
mantenha sua identidade e saber especifico, o
planejamento e a execugao das agdes séo realizados de
forma integrada, com objetivos compartilhados e
reconhecimento da interdependéncia das areas.

(__)O modelo EMAD (Equipe Multidisciplinar de Atengao
Domiciliar) tem como premissa o  trabalho
multiprofissional, mas busca atingir a
interprofissionalidade para maior efetividade do cuidado
ao paciente acamado.

Apds analise, assinale a alternativa que apresenta a
sequéncia correta dos itens acima, de cima para baixo:
(A) V,V,F,F

(B) F,F,V,V

(C) V,F,V,F

(D) F,V,F,V
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Questao 34

O conceito de Prevencéo Quaternaria (P4) tem ganhado
destaque na Atencdo Primaria como uma ferramenta
para evitar danos iatrogénicos e a medicalizacdo
excessiva. Sobre as agbes que caracterizam a P4,
analise as afirmativas a seguir:

[.A principal agdo da P4 é a deteccdo de individuos em
risco de intervengdes diagndsticas ou terapéuticas
excessivas, protegendo-os de procedimentos médicos
inapropriados e sugerindo alternativas eticamente
aceitaveis.

[1.O rastreamento de cancer de préstata com Antigeno
Prostatico Especifico (PSA) em homens assintomaticos
de baixo risco € um exemplo de prevengao secundaria,
ndo sendo objeto de intervengdo da prevengao
quaternaria.

[II.A desprescrigdo de polifarmacia em pacientes idosos,
avaliando criticamente a real necessidade de cada
medicamento e os riscos de interagdes, € uma aplicagao
pratica da prevengao quaternaria.

Assinale a alternativa que apresenta somente as
proposicoes CORRETAS.

(A) 1.

B) lell.
©) I lell.
(D) lelll.

Questao 35

A Equipe Multidisciplinar de Atencé&o Domiciliar (EMAD)
utiliza ferramentas de abordagem familiar para
compreender o contexto do paciente acamado. O
Genograma é uma dessas ferramentas, permitindo a
visualizagédo da estrutura familiar e das relagdes. Qual é
a principal utilidade clinica da construgdo de um
Genograma no cuidado domiciliar?

(A) Mapear geograficamente a localizagdo dos membros
da familia que residem fora do domicilio, otimizando
a logistica de visitas e a comunicacdo com o0s
cuidadores secundarios.

(B) Estabelecer a rede de apoio social externa a familia,
mapeando 0s recursos comunitarios como igrejas,
vizinhos e centros de convivéncia que podem auxiliar
no cuidado ao paciente.

(C) Documentar  exclusivamente a composicao
demografica do domicilio, incluindo nomes, idades e
sexo dos moradores, para fins de cadastro e
planejamento de visitas da equipe.

(D) Identificar padroes de doengas hereditarias,
dindmicas relacionais complexas (como fusdo e
conflito) e repeticdes de eventos de vida (como
Obitos precoces) que influenciam o processo de
adoecimento e cuidado atual.
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Questio 36

O Pacto pela Saude é um instrumento do Sistema Unico
de Saude (SUS) que visa organizar a gestao,
financiamento e execucdo das agdes e servigos de
saude, promovendo a descentralizagéo, o fortalecimento
da atencgao basica e a cooperacgéo entre Unido, Estados
e Municipios. Com base nesse contexto, analise as
afirmativas abaixo e assinale a alternativa correta.

(A) O Pacto pela Saude determina que toda a execugao
das acbes de saude seja padronizada
nacionalmente, sem considerar as especificidades
regionais e locais.

(B) O Pacto pela Saude concentra o0s recursos
financeiros na atengdo hospitalar, deixando a
atencdo basica e preventiva sob responsabilidade
exclusiva dos municipios.

(C) A descentralizagdo administrativa e financeira do
SUS prevista pelo Pacto pela Saude significa que os
Estados e Municipios podem reorganizar os servigos
de saude sem prestar contas a Unido.

(D) O Pacto pela Saude estabelece mecanismos de
cooperagao e responsabilidade compartilhada entre
Unido, Estados e Municipios, visando a
universalizacdo, integralidade e equidade da
assisténcia a saude.

Questao 37

Um paciente adulto procura acompanhamento nutricional
devido a perda de peso n&o intencional e fadiga
persistente. Durante a avaliagdo, sao coletadas
informagdes detalhadas sobre sua dieta habitual, habitos
de atividade fisica, histérico médico e exames
laboratoriais. Considerando as praticas adequadas de
avaliacdo nutricional e prescricao alimentar, assinale a
alternativa correta.

(A) E aceitavel prescrever suplementacdo nutricional
sem avaliar previamente o estado clinico, laboratorial
e histérico alimentar do paciente, desde que o
objetivo seja ganho de massa muscular.

(B) A avaliagdo nutricional deve considerar fatores
clinicos, laboratoriais, dietéticos e comportamentais,
permitindo identificar deficiéncias, excessos e riscos
nutricionais.

(C) O profissional de saude pode recomendar dietas
extremamente restritivas sem acompanhamento
continuo, desde que o paciente deseje resultados
rapidos.

(D) A prescricdo nutricional individualizada nao precisa
ser ajustada ao estado de saude, as comorbidades
ou aos resultados de exames laboratoriais do
paciente.
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Questao 38

As politicas publicas de saude no Brasil visam organizar
acbes e servigos de saude de forma integrada,
garantindo acesso universal, equidade e qualidade na
atencdo a saude da populagdo. Acerca do assunto,
registre V, para as afirmativas verdadeiras, e F, para as
falsas:

(__)A Politica Nacional de Atencao Basica (PNAB) tem
como foco a atengédo hospitalar de alta complexidade,
sendo os cuidados primarios considerados secundarios
na implementacao dessa politica.

(_ )A Politica Nacional de Saude Ambiental busca
reduzir fatores de risco presentes no ambiente,
promovendo acgbes intersetoriais que influenciam
diretamente a saude coletiva.

(__)Politicas publicas de saude nao precisam considerar
determinantes sociais da saude, pois seu foco principal é
apenas a prestagao de servicos médicos e hospitalares.

(__)O Sistema Unico de Saude (SUS) organiza-se com
base nos principios de universalidade, integralidade e
equidade, priorizando a promogdo, prevencao,
recuperagao e reabilitacdo da saude.

Apos analise, assinale a alternativa que apresenta a
sequéncia correta dos itens acima, de cima para baixo:
(A) F,V,F, V.

(B) F,F,V,F.

(C) V,F,F, V.

(D) F,V,V,F.
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Questao 39

O Codigo de Etica Médica estabelece normas que
orientam a conduta profissional, garantindo
responsabilidade técnica, respeito aos pacientes e
integridade no exercicio da medicina. Acerca do assunto,
registre V, para as afirmativas verdadeiras, e F, para as
falsas:

(__)E permitido ao médico divulgar dados de pacientes
em publicagcdes cientificas sem anonimizagdo ou
consentimento, desde que o objetivo seja educativo ou
de pesquisa.

(__)O médico pode recusar atendimento a pacientes com
base em suas convicgbes pessoais ou preferéncias
sobre tratamentos, mesmo em situagdes de urgéncia ou
risco de morte.

(_)E aceitdvel ao médico prescrever tratamentos
experimentais em pacientes sem informa-los sobre os
riscos ou sem obter consentimento, se houver
expectativa de beneficio clinico.

(_)O médico deve atuar sempre com respeito a
autonomia, dignidade e confidencialidade dos pacientes,
reportando qualquer infracdo ética as autoridades
competentes quando necessario.

Apds analise, assinale a alternativa que apresenta a
sequéncia correta dos itens acima, de cima para baixo:
(A) F,F, F,V.

B) V,V,V,V.

(C) V,F,F,F.

(D) F,F,V, V.
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Questio 40

O manejo do paciente em medicina interna exige
avaliagdo  integral,  monitoramento  continuo e
coordenagdo multiprofissional para garantir segurancga,
prevencao de complicagbes e otimizagéo do tratamento.
Considerando essas praticas, analise as afirmativas a
seqguir.

I.A anamnese detalhada e o exame fisico completo sao
essenciais para identificar com precisao comorbidades,
fatores de risco e sinais precoces de complicacbes em
pacientes internados.

[I.O monitoramento continuo de sinais vitais, balango
hidrico e parametros laboratoriais € fundamental para a
deteccdo precoce de alteragbes clinicas e ajuste
oportuno das condutas terapéuticas.

[lILA abordagem multiprofissional, incluindo médicos,
enfermeiros, fisioterapeutas, nutricionistas e
farmacéuticos, contribui para a prevencdao de eventos
adversos, melhora da adesdo ao tratamento e
recuperacao clinica do paciente.

Assinale a alternativa que apresenta somente as
proposicoes CORRETAS.

(A) 1I.

B) lelll.
©) lell.
D) 1, el
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