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M Ao receber este Caderno de Questdes, verifique se:

= contém 50 QUESTOES de multipla escolha, numeradas de 1 a 50;

m Caso contrario, solicite ao Fiscal da sala outro Caderno.

\—/

NAO SERAOQ ACEITAS RECLAMAGOES POSTERIORES.

INSCRICAO NOME COMPLETO

( ) | )

FRASE: A comunicagao evita conflitos.
(Transcrever a frase acima para o cartao-resposta)

INSTRUGOES GERAIS

M O tempo de duragdo da totalidade da Prova serd de 4 (quatro) horas.
Este tempo inclui o necessario para a transferéncia das respostas para 0 CARTAO-
RESPOSTA.

Confira seus dados pessoais, cargo, nimero de inscricdo e leia atentamente as
instrugdes para preencher o CARTAO-RESPOSTA.
M Ainda no CARTAO-RESPOSTA, devera ser indicado o “TIPO” de Caderno de

Questdes, sob pena de ser eliminado.

[ O CARTAO-RESPOSTA n3o pode ser dobrado, amassado, rasurado, manchado ou
conter qualquer registro fora dos locais destinados as respostas.

1 A forma correta de assinalar a alternativa no CARTAO-RESPOSTA é preenchendo
toda a area reservada a letra correspondente a resposta solicitada de cada questéo.

M Assinale somente uma alternativa em cada questao. Sua resposta ndo sera computada
se houver marcagao em mais de uma alternativa, questdes nédo assinaladas ou questdes
rasuradas. Em hipétese alguma, havera substituicdo do CARTAO-RESPOSTA por erro
do candidato.

M Os 3 (trés) dltimos candidatos deverdo permanecer na sala de prova e somente
poderao sair juntos do recinto, apds a aposi¢do em ata de suas respectivas assinaturas.

M Apoés o término de sua prova, entregue OBRIGATORIAMENTE ao Fiscal, este
CADERNO DE QUESTOES e o CARTAO-RESPOSTA devidamente assinados.
Havendo algum problema, informe imediatamente ao Fiscal, para que ele tome as
providéncias necessarias. Caso o candidato ndo observe as recomendagbes acima,

NAO ESQUEGA DE ndo lhe cabera qualquer reclamagao posterior.

MARCAR O TIPO ™ Ao sair da sala no término da sua prova, o candidato NAO PODERA UTILIZAR O

CORRESPONDENTE A
SUA PROVA NO BANHEIRO.

CARTAO-RESPOSTA! M O gabarito oficial preliminar da Prova Objetiva sera divulgado na Internet, no enderego
eletronico www.idib.org.br, juntamente com os Cadernos de Questdes, conforme Edital.
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CONHECIMENTOS COMUNS
Lingua Portuguesa

e Texto para as questoes de 1 a 15.
INFODEMIA E FAKE NEWS NA SAUDE: DESAFIOS E IMPACTOS

A disseminacdo de informagdes falsas sobre salde nas redes sociais representa um grave problema de salde publica,
denominado pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS) de infodemia. No Brasil, esse fendmeno ganhou propor¢des alarmantes
durante a pandemia de COVID-19, quando mentiras sobre vacinas, tratamentos e medidas sanitarias circularam liviemente em
aplicativos de mensagens e plataformas digitais.

Uma pesquisa da Avaaz, realizada em 2020, revelou que 73% dos brasileiros acreditavam em ao menos uma noticia falsa
sobre o coronavirus. Dados da Fiocruz apontaram que 91% dos profissionais de salde entrevistados consideraram as fake news
um obstaculo no combate ao virus, e 76,1% atenderam pacientes influenciados por desinformag&o.

O Brasil possui atualmente cerca de 480 milhdes de dispositivos digitais (FGV), e mais de 140 milhdes de pessoas se conectaram
a internet entre margo e agosto de 2024 (Cetic.br), o que amplia o alcance de conteidos sem comprovagao cientifica. Apesar dos
avangos no acesso digital, apenas 52% dos usuarios verificam as informagdes que recebem, proporgao que cai para 31% entre
pessoas com Ensino Fundamental.

A CPI da Covid, instaurada pelo Senado Federal em 2021, concluiu que a desinformagéo contribuiu para ao menos 400 mil
mortes evitaveis. Como resposta, o Conselho Federal de Enfermagem (Cofen), o Ministério da Satde e outras instituicdes langaram
plataformas digitais de combate a desinformagdo, como o Cofenplay e o Saude com Ciéncia, buscando levar contetdo cientifico
verificado a populagéo. A escolha por essas plataformas como tecnologia educacional foi estratégica, porque a geragao atual esta,
cada vez mais, imersa em dispositivos digitais. O enfrentamento a infodemia exige educagdo midiatica, regulagéo das redes sociais
e valorizagéo da ciéncia como instrumento de cidadania e protegéo da vida.

LOPES, Iberé. Infodemia: noticias falsas sobre saude dominam redes sociais, induzem ao erro e desafiam autoridades. Conselho Federal de Enfermagem
(Cofen), Brasilia, 27 jan. 2025. Disponivel em: https://www.cofen.gov.br/infodemia-noticias-falsas-sobre-saude-dominam-redes-sociais-induzem-ao-erro-e-
desafiam-autoridades/. Acesso em: 06 maio 2026. Texto Adaptado.

1- Aconstrugao argumentativa do texto desenvolve-se por meio da articulagao entre dados estatisticos, referéncias institucionais
e avaliagéo critica da circulagéo informacional. Considerando esse encadeamento e a orientagao argumentativa predominante no
texto, é correto afirmar que ele:

(A) Estabelece correspondéncia entre conectividade digital e transformagéo cultural, destacando alteragbes comunicacionais
surgidas durante a pandemia contemporanea.

(B) Desenvolve analise sobre consumo informacional em ambientes virtuais, enfatizando mudangas comportamentais verificadas
entre usudrios brasileiros conectados.

(C) Constréi uma relagdo entre expanséo tecnolégica e vulnerabilidade cognitiva, articulando impactos sociais, sanitarios e
institucionais decorrentes da desinformagao.

(D) Organiza reflexdo acerca da circulagdo de contetdos cientificos, indicando dificuldades operacionais enfrentadas por 6rgaos
publicos durante emergéncias sanitarias.

2 - A referéncia a CPI da Covid desempenha fungdo especifica na progressao tematica do texto. Considerando o contexto
argumentativo em que essa referéncia foi inserida, assinale a alternativa correta.

(A) Amencao a CPlintroduz dimens&o politico-institucional ao debate, ampliando os efeitos da desinformag&o para além do campo
estritamente comunicacional.

(B) Amencéo a CPI desloca o eixo tematico para responsabilizages governamentais, relativizando a influéncia das plataformas
digitais na crise sanitaria.

(C) Amencao a CPI estabelece contraposicdo entre produgéo cientifica e participacdo parlamentar, redefinindo o foco interpretativo
anteriormente desenvolvido.

(D) A mengéo a CPI reorganiza o texto em chave cronologica, substituindo a andlise critica por sequéncia histérica dos fatos
relacionados a pandemia.
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3 - No desenvolvimento argumentativo do texto, os dados quantitativos ndo aparecem como elementos meramente ilustrativos. A
partir dessa observacao, a fungdo discursiva desempenhada pelas estatisticas apresentadas esta corretamente apresentada em:

(A) Ampliar o carater expositivo do texto ao priorizarem informagdes numéricas relacionadas ao crescimento recente da incluséo
digital brasileira.

(B) Reforgar a credibilidade argumentativa do texto ao materializarem socialmente os efeitos concretos produzidos pela
desinformagdo em saude.

(C) Intensificar a objetividade textual ao substituirem avaliagdes analiticas por demonstragdes quantitativas ligadas ao ambiente
tecnoldgico nacional.

(D) Fortalecer a dimenséo informativa do texto ao concentrarem a argumenta¢do em indicadores produzidos por instituicoes
publicas especializadas.

4 - No texto, diferentes construgdes linguisticas contribuem para ampliar o impacto argumentativo da discussao acerca da
desinformagdo em saude. Considerando os mecanismos semanticos empregados, assinale a alternativa em que a interpretacéo da
expressdo destacada esta corretamente formulada.

(A) Na expressdo “mentiras sobre vacinas, tratamentos e medidas sanitarias circularam liviemente”, o verbo assume emprego
figurado associado a ampla propagagao informacional.

(B) Na expressao “o fendbmeno ganhou proporgdes alarmantes”, o verbo expressa aquisigdo concreta, indicando crescimento
material mensuravel da crise sanitaria nacional.

(C) Naexpressao “o enfrentamento a infodemia exige educacdo midiatica”, o substantivo “enfretamento” apresenta emprego literal,
relacionado diretamente ao combate fisico da desinformacao.

(D) Na expresséo “contetdo cientifico verificado a populagdo”, o adjetivo assume valor metaférico, sugerindo credibilidade
construida por reconhecimento coletivo espontaneo.

5- No trecho “A escolha por essas plataformas como tecnologia educacional foi estratégica, porque a geragéo atual esta, cada vez
mais, imersa em dispositivos digitais”, o vocabulo “porque” foi empregado corretamente, assim como na alternativa:

(A) Adisseminagao de noticias falsas tornou-se mais intensa, por que milhdes de usuarios compartilham conteudos sem verificagéo
cientifica.

(B) O Ministério da Satde buscava compreender porque 0s contelidos falsos alcangavam tamanha circulagao nas redes digitais.

(C) Sera que os pesquisadores identificaram essa situagao porque muitos usuarios acreditavam em informagdes sem comprovagéo
cientifica?

(D) A plataforma porque os usuarios acessaram durante a crise sanitaria ampliou a circulagdo de informagdes falsas.

6 - Considerando as normas de acentuacgao grafica da lingua portuguesa e o emprego da palavra “contetido” no trecho “...buscando
levar conteldo cientifico verificado a populagdo”, pode-se afirmar que ela:

(A) Recebe acento grafico em razéo do hiato formado entre vogal tonica e vogal precedente pertencentes a silabas distintas.
(B) Apresenta acentuagdo motivada pela presenca de ditongo crescente em posi¢do medial na estrutura vocabular analisada.
(C) E acentuada por constituir vocabulo paroxitono terminado em sequéncia vocalica pronunciada com tonicidade final.

(D) Admite acento grafico por apresentar encontro vocélico estavel cuja tonicidade recai sobre elemento semivocalico.

7- No trecho: “o Conselho Federal de Enfermagem (Cofen), o Ministério da Saude e outras institui¢des langaram plataformas
digitais de combate a desinformagao, como o Cofenplay e o Salde com Ciéncia, buscando levar conteudo cientifico verificado a
populagéo”, as virgulas que isolam a expressdo “como o Cofenplay e o Satde com Ciéncia” isolam:

(A) Uma oragéo subordinada adverbial conformativa, que indica a maneira pela qual as instituicdes combateram a desinformagao,
equiparando a agéo a norma estabelecida previamente no contexto do texto.

(B) Um aposto explicativo, que exemplifica e especifica o referente “plataformas digitais de combate a desinformagao” mencionado
imediatamente antes na oragao principal.

(C) Um adjunto adverbial de modo deslocado, que indica como as plataformas foram langadas, funcionando como modificador do
predicado verbal “langaram” deslocado para posi¢do medial da oragao.

(D) Uma oracao subordinada adjetiva explicativa, que acrescenta informagao nao restritiva ao sujeito composto da oragéo, formado
pelas trés instituicdes citadas no inicio do periodo.
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8 - No trecho “mais de 140 milhGes de pessoas se conectaram a internet entre margo e agosto de 2024 (Cetic.br), 0 que amplia o
alcance de contelidos sem comprovacao cientifica’, o pronome relativo “que”:

(A) Retoma o antecedente “internet” e exerce a fungdo de sujeito da oragéo adjetiva explicativa subordinada a oragao principal,
indicando que ¢ a internet que amplia o alcance dos contetdos.

(B) Retoma o substantivo “pessoas” e exerce a fungao de objeto direto da oragéo relativa, indicando que as pessoas sdo ampliadas
em seu alcance pelos contetidos sem comprovagéao cientifica.

(C) Retoma o numeral “140 milhdes” e exerce a fun¢do de adjunto adverbial de quantidade na oragéo adjetiva, quantificando o
alcance dos conteudos sem comprovacao cientifica na internet brasileira.

(D) Retoma toda a oragéo anterior (fato de 140 milhdes de pessoas terem se conectado) e exerce a fungdo de sujeito da oragéo
adjetiva explicativa “amplia o alcance de contetdos sem comprovacao cientifica”.

9 - No trecho “Apesar dos avangos no acesso digital, apenas 52% dos usuarios verificam as informagdes que recebem, propor¢éo
que cai para 31% entre pessoas com Ensino Fundamental”, a expresséo “Apesar dos avangos no acesso digital” introduz uma
relagao de:

(A) Causalidade: a expressao indica que os avangos no acesso digital séo a causa direta do baixo percentual de usuarios que
verificam as informagdes, estabelecendo um nexo explicativo.

(B) Condicdo: a expressdo introduz uma hipdtese — os avangos no acesso digital — cuja realizagdo condiciona o comportamento
descrito na orag&o principal, funcionando como prétase de um periodo hipotético.

(C) Concesséao: a expressado admite um fato favoravel (avangos no acesso digital) para, em seguida, contrapor um resultado
inesperado ou contraditorio (baixo indice de verificagdo de informagdes).

(D) Adigao adversativa: a expressdo acrescenta informagdo sobre os avangos digitais ao conteido do paragrafo anterior, e a
adversidade é marcada pela conjungao “apenas”, que restringe o alcance dos avangos mencionados.

10 - Observe o trecho: “...mais de 140 milhdes de pessoas se conectaram a internet entre margo e agosto de 2024...". Considerando
as normas da colocagéo pronominal na variedade padrdo da lingua portuguesa, assinale a alternativa correta.

(A) A préclise em “se conectaram” encontra respaldo na organizacdo sintatica do periodo, sendo admitida pela norma culta
contemporanea da lingua.

(B) A construgéo “conectaram-se” configuraria desvio de colocagéo pronominal, pois a posigéo enclitica comprometeria a fluidez
sintatica do trecho.

(C) A estrutura “se conectaram” ocorre por exigéncia do verbo pronominal, razéo pela qual a posigédo pds-verbal produziria
inadequagao gramatical.

(D) Aforma “conectaram-se” alteraria o valor semantico do periodo, pois deslocaria o foco informacional originalmente atribuido ao
sujeito oracional.

11 - Considere o trecho: “0 Conselho Federal de Enfermagem (Cofen), o Ministério da Salde e outras instituigdes langaram
plataformas digitais de combate & desinformacdo”. Se o sujeito fosse modificado para “o Conselho Federal de Enfermagem,
juntamente com o Ministério da Saude”, a concordancia verbal correta, segundo a norma culta, seria:

(A) “o Conselho Federal de Enfermagem, juntamente com o Ministério da Saude, langaram plataformas digitais” — a expresséo
“‘juntamente com” é equivalente a conjungéo “e” e forma sujeito composto, que no contexto apresentado e pela regra geral,
exige o plural.

(B) “o Conselho Federal de Enfermagem, juntamente com o Ministério da Saude, langou plataformas digitais” — a expresséo
“‘juntamente com” é uma locugao prepositiva que integra um adjunto adnominal ao sujeito singular, mantendo o verbo no
singular em concordancia com o nucleo do sujeito.

(C) “o Conselho Federal de Enfermagem, juntamente com o Ministério da Saude, langaram plataformas digitais” — a norma culta
admite tanto o singular quanto o plural nesse contexto, sendo o plural preferivel por conferir maior naturalidade ao enunciado.

(D) “o Conselho Federal de Enfermagem, juntamente com o Ministério da Saude, langou plataformas digitais” — o verbo no singular
¢ obrigatério porque “juntamente com” é conjungéo aditiva que une sujeitos de diferentes pessoas gramaticais, exigindo
concordancia com o primeiro nucleo.
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12 - Observe o trecho: “mentiras sobre vacinas, tratamentos e medidas sanitarias circularam livremente em aplicativos de mensagens
e plataformas digitais”. Considerando os processos de transposicao entre as vozes verbais, pode-se afirmar que a forma “circularam

livremente”:

(A) Admite conversao para a voz passiva sintética, preservando integralmente a organizagao sintatica original do periodo.

(B) Possibilita construcéo passiva analitica, desde que o sujeito da oragéo seja reinterpretado como agente verbal implicito.

(C) Comporta transposicdo regular para a voz passiva, mantendo-se inalteradas as relagdes semanticas estabelecidas no texto.
(D) Nao admite transposicdo para a voz passiva analitica, pois 0 verbo empregado ndo apresenta objeto direto.

13 -No quarto paragrafo, 1é-se: “buscando levar contetdo cientifico verificado a populagdo.” Considerando a regéncia do verbo

“levar” no contexto apresentado, assinale a alternativa correta.

(A) O verbo “levar” ¢ transitivo direto, tendo como complemento a expresséo “contetdo cientifico verificado a populagéo”’, em que
“a populacéo” atua como modificador nominal ligado ao substantivo “contetido”.

(B) O verbo “levar” é transitivo indireto, pois a agdo verbal se completa semanticamente apenas com a presenga da expressao
preposicionada “a populagéo”, nicleo do complemento verbal.

(C) Overbo “levar” admite dupla transitividade, mas, no trecho, a expressao “a populagdo” desempenha fungéo predominantemente
circunstancial de destino, razdo pela qual ndo pode ser classificada como objeto indireto.

(D) O verbo “levar” é transitivo direto e indireto: “conteudo cientifico verificado” funciona como objeto direto, enquanto “a populagéo”
exerce a fungdo de objeto indireto introduzido pela preposicéo exigida pela regéncia verbal.

14 -No quarto paragrafo, o texto traz a expressdo “O enfrentamento a infodemia exige educagdo midiatica”. Analise 0 emprego
do acento grave (crase) em “a infodemia” e assinale a alternativa que apresenta a justificativa mais precisa e completa segundo a

norma culta.

(A) A crase ¢ incorreta porque “enfrentamento” é substantivo derivado de verbo transitivo indireto que rege a preposicdo “a”, e o
substantivo feminino “infodemia” é formado por dois radicais (informacgéo + epidemia).

(B) Acrase é obrigatoria porque o substantivo abstrato “enfrentamento” exige complemento preposicionado com “a”, e a preposi¢ao
se funde com o artigo feminino definido que antecede “infodemia”, produzindo o acento grave.

(C) Acrase é facultativa nesse contexto, pois “enfrentamento” pode ser complementado tanto por “a” quanto por “de”, e a oscilagéo
de regéncia torna 0 emprego do acento grave opcional segundo o Acordo Ortografico de 1990.
(D) Acrase é desnecessaria nesse contexto porque “infodemia” € um estrangeirismo adaptado ao portugués e, por convengao da

norma culta, substantivos de origem estrangeira ndo admitem o acento grave.

15 -No texto, 1&-se: “Apesar dos avangos no acesso digital, apenas 52% dos usuarios verificam as informagdes que recebem [...]".
O advérbio “apenas”, nesse contexto, pode ser substituido por:

(A) “Contudo”, que preserva o sentido de oposi¢éo e funciona sintaticamente como advérbio modificador do percentual expresso.
(B) “Embora”, que possui valor concessivo e se encaixa na mesma posi¢éo sintatica de “apenas” no periodo.

(C) “Somente”, mantendo 0 mesmo valor e a mesma posi¢ao sintatica sem prejuizo de sentido ou gramatica.

(D) “Ent&o”, que preserva a ideia de sequéncia temporal implicita no dado estatistico apresentado.
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Historia de Ipu

16 - A constitui¢ao histérica de Ipu (CE) envolve elementos naturais, ocupacao territorial e processos coloniais. Considerando essas
dimensdes, podemos afirmar que:

(A) Resultou da exploragao mineral na regido da Serra da Ibiapaba.

(B) Surgiu a partir da instalacéo de um nucleo ferroviério que ligava Ipu ao municipio de Varjota.
(C) Desenvolveu-se as margens do riacho Ipucaba, cuja nascente localiza-se no sitio S&o Paulo.
(D) Formou-se por iniciativa administrativa planejada no periodo imperial.

17 -Mudangas estruturais podem alterar significativamente a dindmica urbana e econémica de um municipio. No caso de Ipu (CE),
assinale a alternativa correta.

(A) Aurbanizagao esteve ligada a expansdo da pecuaria regional e ao aumento do mercado interno.

(B) O crescimento urbano relacionou-se a instalag&o da Estrada de Ferro de Sobral.

(C) Aindustrializag&o foi o principal fator de crescimento, dada a chegada de indUstria de papel e celulose.
(D) O desenvolvimento ocorreu com a abertura de rotas maritimas comerciais.

18 -No processo de formagao histérica do municipio de Ipu (CE), as relagdes entre colonizadores e populagées indigenas assumiram
caracteristicas especificas. Considerando esse contexto, assinale a alternativa correta.

(A) Os povos indigenas mantiveram controle continuo sobre seus territorios originarios.

(B) As populagdes indigenas permaneceram & margem das dinamicas coloniais estabelecidas.
(C) A Coroa portuguesa implementou mecanismos eficazes de prote¢do aos povos indigenas.
(D) Os indigenas foram incorporados a sociedade colonial em posi¢ao social subordinada.

19 - Entre os elementos naturais presentes no municipio de Ipu (CE), hd uma formagéo geogréafica destacada como importante
atrativo local. A formagéo em questéo:

(A) Corresponde a uma queda d’agua do riacho Ipugaba com cerca de 130 metros de altura, situada na Serra da Ibiapaba e
reconhecida como um dos principais pontos turisticos da regio.

(B) Refere-se a uma formagdo montanhosa continua da Serra da Ibiapaba, caracterizada por escarpas abruptas e utilizada
historicamente como via de circulagao entre localidades serranas.

(C) Trata-se de um reservatério hidrico de origem antrépica, formado pelo represamento de cursos d’agua locais, destinado ao
abastecimento rural e ao apoio de atividades agricolas.

(D) Consiste em um curso fluvial de médio porte, integrante da rede hidrogréafica regional, com trechos utilizados para deslocamento
e praticas recreativas em determinados periodos do ano.

20 - Os nomes de localidades podem refletir caracteristicas naturais ou culturais do espaco. Considerando a origem do termo “lpu”,
é correto afirmar que:

(A) Refere-se a uma area de relevo alto ou elevado.
(B) Indica regido de vegetagdo densa.

(C) Significa agua que surge ou borbulha.

(D) Designa um caminho de circulagéo colonial.
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Raciocinio Légico Matematico

21 - Considere as seguintes premissas:

+ Todo concurso publico tem edital.
*Nenhum edital é dispensado de publicagéo no diario oficial.
+ Alguns processos seletivos ndo séo concurso publico.

Dessa forma, utilizando-se de ldgica dedutiva, assinale uma
conclusdo logicamente necessaria a partir das premissas.

(A) Nenhum processo seletivo tem edital.

(B) Todo processo seletivo que tem edital é dispensado de
publicagdo no diario oficial.

(C) Todo concurso publico é dispensado de publicagéo oficial.

(D) Algum concurso publico néo é dispensado de publicagao no
diario oficial.

25-Um Agente de Salde estd monitorando um surto de
uma doenca em uma pequena comunidade. No primeiro dia
de monitoramento, foram registrados 5 casos confirmados.
Além disso, observou-se que, a cada dia, 0 numero de novos
casos triplica em relagdo ao dia anterior. Considerando que
esse padrao se mantenha nos primeiros dias, o total de casos
acumulados do 1° ao 5° dia (incluindo o 5° dia) é de:

(A) 15.
(B) 35.
(C) 605.
(D) 243.

RASCUNHO

22 - Dona Edina fez uma garrafa de suco de cajarana, uma fruta
tipica da Regié@o Norte do Brasil. Seu filho, Demetrius, tomou dois
ter¢os do volume desse suco. Com medo de ser repreendido
por sua mae, tentou disfarcar a quantidade de suco que tinha
tomado, colocando 200 ml mais a metade do volume que sobrar
de agua na garrafa, para atenuar a percepcao que tinha tomado
muito suco, ficando a garrafa com 1000 ml. Assim, o volume do
suco que havia na garrafa era de:

(A) 1450 ml.
(B) 1600 ml.
(C) 1700 ml.
(D) 1850 m.

23 -Uma empresa possui 10 funcionarios, dos quais 60% s&o
homens. Serdo disponibilizadas 3 bolsas de estudos para
uma especializagdo em ciéncias de dados e os funcionarios
beneficiados serdo escolhidos aleatoriamente. A probabilidade
de se ter exatamente 2 homens e 1 mulher ¢ de:

(A) 12.
(B) 2/3.
(C) 3/10.
(D) 1/12.

24 -Uma escola de cursos profissionalizantes possui dois tipos
de cursos que funcionam na modalidade a distancia, a saber um
curso de Design de Interiores e o curso de Finangas Aplicada.
Em uma determinada semana, foram matriculados 19 alunos
nessa escola, totalizando uma receita no valor de R$ 14.200,00.
Sabendo que o valor do curso de Design de Interiores custa
R$ 600,00 e o de Finangas Aplicada custa R$ 1.000,00, entéo
as quantidades de cursos de Design de Interiores e Finangas
Aplicada foi, respectivamente:

(A) 7 e 10.
(B) 17 e4.
(C) 2e13.
(D) 12e7.

TIPOA
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

26 -De acordo com o art. 196 da Constituicdo Federal de
1988, a saude é direito de todos e dever do Estado, sendo
garantida mediante politicas publicas. Nesse contexto, a
diretriz constitucional que orienta a organizacdo dessas agoes
estabelece que:

(A) A prestacdo dos servicos de saude deve observar critérios
contributivos como condigéo para ampliagdo do acesso.

(B) A atuacao estatal deve priorizar agdes assistenciais com
foco na demanda espontanea.

(C) O acesso as agdes e servigos de saude deve ocorrer de
forma universal e igualitaria, articulado a politicas sociais e
econdmicas.

(D) A organizagdo das agdes de saude deve ocorrer
prioritariamente por meio de servicos especializados.

27 -Em um territério com marcadas desigualdades sociais,
a equipe de saude identifica grupos populacionais com maior
vulnerabilidade e diferentes necessidades de cuidado, exigindo
estratégias especificas para organiza¢do das agdes e servigos.
Dessa forma, a atuagéo alinhada ao principio da equidade no
Sistema Unico de Salde caracteriza-se por:

(A) Garantir a oferta uniforme de acdes e servicos de
saude, sem considerar as diferentes condigdes sociais e
epidemiolégicas da populagéo.

(B) Organizar as agdes e servicos de saude conforme as
necessidades dos individuos e grupos, com priorizagdo de
situagdes de maior vulnerabilidade.

(C) Estruturar o0 acesso aos servigos de saude com base na
ordem de chegada dos usuérios, assegurando atendimento
sequencial da demanda espontanea.

(D) Direcionar a organizagéo dos servigos de salide com base
em critérios administrativos, priorizando a eficiéncia na
utilizagéo dos recursos disponiveis.

28 -No ambito da gestdo do SUS, determinadas instancias
exercem fungdo continua de acompanhamento, formulag&o
e deliberagdo sobre politicas de salde, com participagédo de
diferentes segmentos sociais. Essas instancias caracterizam-se
por:

(A) Funcionamento permanente e competéncia deliberativa
sobre a politica de saude.

(B) Atuagdo periodica e carater consultivo, vinculadas a
avaliagdo de diretrizes nacionais.

(C) Composicdo predominantemente técnica, com foco na
gestdo administrativa dos servicos.

(D) Natureza executiva, com responsabilidade direta na
prestagao de servigos assistenciais.

TIPOA

29 -A Norma Operacional Basica do SUS de 1996 (NOB/96),
marco histérico do processo de descentralizacdo e
municipalizagdo da saude no Brasil, estabeleceu diferentes
condicbes de habilitagdo para os municipios na gestdo do
sistema. Nesse contexto, a habilitagdo em Gestdo Plena da
Atenc&o Basica implica que 0 municipio assuma:

(A) A coordenacdo dos fluxos assistenciais de média e alta
complexidade no ambito regional, incluindo a defini¢do da
referéncia especializada.

(B) A gestdo de todos os servicos de salde existentes no
territdrio, inclusive aqueles sob responsabilidade estadual
e federal.

(C) A competéncia para normatizar procedimentos de média
complexidade de forma auténoma, independentemente de
pactuagao interfederativa.

(D) A responsabilidade pela programacdo e execugdo das
acdes de atengdo basica, com recebimento de recursos por
meio do Piso de Atengao Basica (PAB).

30 - A organizagéo regionalizada do Sistema Unico de Satde
foi estruturada como estratégia para garantir acesso integral
aos servigos, superando a fragmentagdo assistencial entre
municipios. Nesse modelo, a articulagdo entre os servigos
pressupde:

(A) Organizagdo de fluxos assistenciais condicionados a
capacidade instalada de cada municipio, com definicdo
local de acesso aos servigos especializados.

(B) Organizagdo de redes integradas e hierarquizadas,
articulando diferentes niveis de atengdo entre municipios,
com pactuacdo interfederativa.

(C) Autonomia decisoria dos municipios para defini¢éo isolada
dos fluxos assistenciais, independentemente de pactuagdes
regionais.

(D) Utilizagdo complementar de servigos privados como eixo
estruturante da organizacao regional do sistema.

31 -Em determinado municipio, a equipe de saude identifica
que usuarios com doengas cronicas recebem acompanhamento
regular na unidade basica, séo encaminhados para especialistas
quando necessario e retornam a unidade para continuidade do
cuidado, com articulagdo entre os servigos envolvidos. Essa
organizacao do cuidado expressa o principio da:

(A) Descentralizagdo, ao distribuir responsabilidades entre os
entes federativos.

(B) Universalidade, ao garantir acesso aos servigos de saude.

(C) Integralidade, ao articular agdes e servigos em diferentes
niveis de atengéo.

(D) Regionalizagdo, ao organizar servicos em territorios
definidos.
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32 -Em determinado municipio, a Secretaria de Saude identifica aumento no numero de casos de dengue em uma microarea
especifica. A equipe de salde é mobilizada para investigar a situagdo, compreender os fatores envolvidos e propor medidas de
resposta. Considerando as atribuigdes da vigilancia epidemiolégica previstas na Lei n° 8.080/1990, a a¢do que melhor expressa
essa atuagéo é:

(A) Realizar o tratamento clinico dos casos confirmados, acompanhando a evolugdo dos pacientes nas unidades basicas de saude.

(B) Regular o acesso dos pacientes aos servigos laboratoriais € de urgéncia da rede municipal.

(C) Elaborar protocolos clinicos padronizados para 0 manejo dos casos de dengue nos servigos de satde.

(D) Identificar e analisar os fatores determinantes e condicionantes da ocorréncia dos casos, recomendando medidas de prevengéo
e controle.

33 -Em uma unidade de salde, mesmo diante de metas de produtividade centradas no numero de atendimentos, a equipe
implementa préticas de acolhimento, escuta qualificada e participagdo do usuario nas decisdes sobre o cuidado. Considerando 0s
principios da Politica Nacional de Humanizacao, essa situacéo evidencia:

(A) O fortalecimento das relagdes entre sujeitos, com valorizagdo da escuta e da corresponsabiliza¢do no cuidado.

(B) Ahumanizacg&o restringida a contextos de baixa demanda assistencial, sendo incompativel com servigos de alta produtividade.
(C) Anecessidade de priorizar indicadores quantitativos para avaliagdo dos servigos.

(D) Aorganizagéo do cuidado baseada em protocolos técnicos, com participagao limitada dos usuarios.

34 - A Politica Nacional de Atengéo Basica estabelece a Estratégia de Saude da Familia como modelo prioritario de organizagéo
da Atengao Primaria no SUS. Nesse modelo, o elemento organizativo central que o diferencia de outros modelos assistenciais é:

(A) A oferta de consultas médicas agendadas com acesso regulado por encaminhamento prévio, priorizando casos de maior
complexidade clinica.

(B) A adscrig@o da populagdo a um territorio definido, com responsabilidade sanitéria da equipe e acompanhamento longitudinal
dos individuos e familias.

(C) A integracéo entre niveis de atengé@o por meio de protocolos de referéncia e contrarreferéncia, assegurando continuidade
assistencial.

(D) Acomposicao multiprofissional da equipe, com divisdo de atribuigdes clinicas entre médico, enfermeiro e técnico de enfermagem.

35 - As Conferéncias de Saude constituem espacos institucionais de participacdo social no SUS, com papel relevante na definigao
das diretrizes das politicas de saude. Essas conferéncias caracterizam-se por:

(A) Realizagao periodica, com participagdo social na formulagéo de diretrizes para o sistema de salde.
(B) Funcionamento permanente e carater deliberativo sobre a execugao das politicas de salde.

(C) Atuagéo executiva na implementagao direta das agdes de salde nos territorios.

(D) Composigao restrita a gestores e profissionais de saude, sem participagdo da comunidade.

36 - A organizacdo das Redes de Atengdo a Salde no SUS pressupde a articulagdo entre diferentes pontos de atengdo, com
defini¢&o de responsabilidades e fluxos assistenciais. Considerando os atributos dessas redes, destaca-se que:

(A) Os servigos especializados exercem a funcéo de coordenagéo central da rede.

(B) Aorganizacéo da rede ocorre por definicdo unilateral do gestor estadual.

(C) A rede elimina qualquer distingdo de complexidade entre os pontos de ateng¢éo, tornando todos os servigos funcionalmente
equivalentes.

(D) AAtencao Priméria a Saude atua como centro de comunicagéo, coordenando o cuidado e ordenando fluxos assistenciais.

37 - A analise do processo saude-doenga no SUS ultrapassa a dimens&o biolégica, incorporando multiplos fatores que influenciam
as condicdes de vida da populagédo. Nesse contexto, a compreensao desses determinantes implica reconhecer que:

(A) Aocorréncia de doengas esta diretamente associada a fatores genéticos e individuais.

(B) Intervengdes em saude devem priorizar agdes clinicas para controle de agravos.

(C) Condicdes sociais, econdmicas e ambientais influenciam a producao e distribui¢do dos agravos.

(D) Aassisténcia especializada é o principal instrumento de enfrentamento dos problemas de salde coletiva.
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38 -Durante visitas domiciliares em sua microarea, o Agente
Comunitario de Salde identifica uma familia com dificuldade
de adesdo ao acompanhamento de uma condigdo cronica,
associada a fatores como baixa escolaridade, condigcbes
precérias de moradia e acesso limitado aos servigos de saude.
Considerando os principios da Atengdo Primaria a Saude e o
processo de trabalho do ACS, a atuagé@o mais adequada nesse
contexto envolve:

(A) Encaminhamento imediato da familia para atendimento
especializado, priorizando a resolugéo clinica da condi¢éo
identificada.

(B) Registro da situag&o e comunicagéo a equipe, aguardando
defini¢do de conduta pelos profissionais de nivel superior.

(C) Desenvolvimento de acgbes educativas no domicilio,
articulagdo com a equipe de saude e acompanhamento
continuo da familia no territrio.

(D) Orientagéo pontual sobre o uso correto de medicamentos,
sem necessidade de acompanhamento sistematico da
situagao.

39 -0 planejamento em satde no SUS constitui um processo
estratégico que orienta a organizagéo das agdes e servigos a
partir da realidade dos territdrios. Nesse contexto, esse processo
envolve:

(A) Definicdo de agdes com base em diretrizes normativas
gerais, com baixa incorporagédo da analise situacional do
territorio.

(B) Definicdo de metas a partir de diretrizes nacionais,
independentemente da analise situacional.

(C) Organizagéo de agdes com foco em metas previamente
estabelecidas, com limitada reviséo a partir dos resultados
alcangados.

(D) Analise das condicdes de salde, definicdo de prioridades e
monitoramento continuo das agdes.

40 - As agdes de promogdo da saude no SUS séo orientadas
por estratégias que consideram a complexidade dos fatores que
influenciam as condigdes de vida da populag¢do. Nesse contexto,
a implementagéo dessas agdes pressupde:

(A) Organizacdo de agdes centradas na assisténcia clinica,
com foco em individuos doentes.

(B) Articulagdo entre diferentes setores e politicas publicas
para atuagao sobre fatores determinantes da saude.

(C) Priorizacdo de intervengdes voltadas ao tratamento de
agravos ja instalados.

(D) Definicdo de protocolos assistenciais padronizados,
independentemente das caracteristicas do territério.

TIPOA

41 - A Politica Nacional de Educacdo Permanente em Salde
propde uma abordagem formativa integrada ao cotidiano dos
servicos, considerando as necessidades reais do trabalho em
saude. Nesse sentido, essa politica caracteriza-se por:

(A) Aprendizagem no trabalho, a partir da problematizagéo das
praticas e da realidade dos servigos.

(B) Realizagdo de capacitagdes pontuais, desvinculadas das
praticas cotidianas dos servicos.

(C) Transmiss&o de conteudos técnicos previamente definidos,
sem participacdo dos trabalhadores.

(D) Formacao centralizada em instituicdes de ensino, com foco
tedrico dissociado da pratica.

42 -No ambito da Atencéo Primaria a Salde, o cadastramento
das familias realizado pelo Agente Comunitario de Saude
constitui instrumento fundamental para a organizagdo do
trabalho das equipes. Nesse contexto, sua principal finalidade é:

(A) Registrar informagdes individuais dos membros da familia
com foco na organizagéo dos atendimentos clinicos.

(B) Definir o nimero de procedimentos clinicos a serem
realizados mensalmente pela equipe.

(C) Identificar condicbes de vida, saude e vulnerabilidades da
populagao, orientando o planejamento das agdes.

(D) Realizagdo de agdes assistenciais pontuais voltadas a
demanda esponténea da populagéo.

43 - A intersetorialidade é um principio fundamental para a
efetividade das agbes de saude no territdrio, especialmente
no enfrentamento de problemas complexos. Desse modo, a
atuacao intersetorial caracteriza-se por:

(A) Execugao de agdes isoladas por cada setor, sem articulagao
institucional.

(B) Centralizagdo das decisbes no setor salde, com apoio
eventual de outros setores.

(C) Coordenagdo hierarquica das agdes intersetoriais, com
subordinagao dos demais setores ao setor salde.

(D) Articulacao entre diferentes politicas publicas para atuagao
integrada sobre determinantes sociais.

44 -O acompanhamento do crescimento e desenvolvimento
infantil na Atencdo Priméria & Saude constitui estratégia
fundamental para a promogéo da salde. Nesse contexto, essa
pratica caracteriza-se por:

(A) Avaliagdo da crianga prioritariamente em situagbes de
maior risco clinico.

(B) Monitoramento continuo com registro sistematico e analise
dos marcos do desenvolvimento.

(C) Priorizag&o de intervengdes clinicas como eixo central do
acompanhamento.

(D) Encaminhamento da crianga ao servigo especializado como
estratégia principal de monitoramento do crescimento e do
desenvolvimento.
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45 - A atencéo a saude do adolescente no SUS envolve agbes
que consideram as especificidades dessa fase da vida, incluindo
aspectos bioldgicos, psicolégicos e sociais. Nesse contexto, a
atuacdo das equipes de saude deve orientar-se pela:

(A) Priorizacdo do cuidado centrado em condigdes clinicas ja
estabelecidas, com menor énfase em agdes educativas.

(B) Priorizag&o de agdes educativas e preventivas, considerando
aspectos como sexualidade e saude mental.

(C) Centralizagéo do atendimento ao adolescente nos Centros
de Especialidades, com a Atengdo Primaria exercendo
funcéo apenas de triagem para encaminhamento.

(D) Organizagao do atendimento baseada predominantemente
na demanda espontanea, com baixa incorporagdo de agdes
programaticas.

46 -No ambito da Atengdo Primaria, o cuidado as doencas
cronicas ndo transmissiveis exige abordagem continua e
integrada, considerando fatores de risco e condigbes de vida.
Sendo assim, a organizagao do cuidado deve:

(A) Fundamentar-se na estruturagdo de agdes de
acompanhamento longitudinal, com énfase na prevengao e
no controle dos fatores de risco.

(B) Basear-se na organizacao de intervengdes centradas em
episodios agudos, com reavaliagdo periddica dos casos
acompanhados.

(C) Orientar-se pela articulagdo com servigos especializados
como estratégia substitutiva do acompanhamento continuo
na Atencao Primaria.

(D) Priorizar a utilizagdo de terapias medicamentosas como
principal estratégia de cuidado, com menor énfase em
agdes de promogao e prevengao.

47 -No contexto da Atengao Priméaria a Saude, durante visitas
domiciliares, o Agente Comunitario de Saude pode identificar
sinais de sofrimento psiquico, como isolamento social,
alteragdes de comportamento e uso abusivo de substéncias,
demandando encaminhamento e acompanhamento na rede de
atengéo. Considerando o modelo psicossocial adotado no SUS,
conforme a Lei n° 10.216/2001 e a Portaria n° 3.088/2011, esse
modelo pressupde:

(A) Centralizagdo do cuidado em instituigbes hospitalares
especializadas, com a internagéo psiquiatrica como principal
e prioritaria forma de tratamento dos transtornos mentais.

(B) Atuacdo isolada dos Centros de Atengéo Psicossocial, sem
integracdo com os demais pontos de atencdo da Rede de
Atencao Psicossocial e da Atengao Basica.

(C) Organizagao de servigos comunitarios articulados em rede,
com foco na reinsercdo social, no cuidado em liberdade e
na continuidade do cuidado no territério.

(D) Priorizag&o de intervencdes medicamentosas, com foco
no controle farmacolégico dos sintomas como principal
estratégia terapéutica.

TIPOA

48 - As agdes de vigilancia em saude relacionadas ao controle
de doencgas transmitidas por vetores exigem estratégias que
considerem a dindmica dos territérios e os fatores ambientais
envolvidos. Nesse contexto, a atuacdo adequada caracteriza-se
por:

(A) Realizagao de agdes quimicas como principal estratégia de
controle dos vetores.

(B) Priorizagdo do tratamento dos casos confirmados como
principal forma de controle.

(C) Intensificagdo das agdes apenas em periodos de maior
ocorréncia dos agravos.

(D) Desenvolvimento de agdes integradas que envolvem
controle ambiental, educagdo em saude e monitoramento
continuo.

49 -Em um municipio com populagdo de 40.000 habitantes,
foram registrados, ao longo de um ano, 200 casos novos de
determinada doenga, totalizando 600 casos existentes no
periodo. A andlise desses dados, no campo da epidemiologia,
permite interpretar corretamente a situagéo de salde descrita
como:

(A) Incidéncia de 0,5 caso por 1.000 habitantes e prevaléncia
de 1,5 caso por 1.000 habitantes.

(B) Incidéncia de 5 casos por 1.000 habitantes e prevaléncia de
15 casos por 1.000 habitantes.

(C) Incidéncia de 15 casos por 1.000 habitantes e prevaléncia
de 5 casos por 1.000 habitantes.

(D) Incidéncia de 1,5 caso por 1.000 habitantes e prevaléncia
de 0,5 caso por 1.000 habitantes.

50 -No &mbito da vigilancia epidemiolégica, a notificagéo
compulséria constitui etapa fundamental para o controle de
agravos de interesse em saude publica. Nesse contexto, essa
notificacdo caracteriza-se por:

(A) Comunicagédo obrigatéria de determinados agravos as
autoridades de saude, independentemente da confirmagéo
diagnostica.

(B) Registro facultativo de agravos, realizado apenas ap6s a
confirmagéo de surtos.

(C) Envio de informagdes apenas ap6s a concluséo da
investigacéo epidemioldgica.

(D) Registro restrito aos servigos hospitalares de média e alta
complexidade.
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M Ao receber este Caderno de Questdes, verifique se:

= contém 50 QUESTOES de multipla escolha, numeradas de 1 a 50;

m Caso contrario, solicite ao Fiscal da sala outro Caderno.

\—/

NAO SERAOQ ACEITAS RECLAMAGOES POSTERIORES.

INSCRICAO NOME COMPLETO

( ) | )

FRASE: Base soélida assegura estabilidade.
(Transcrever a frase acima para o cartao-resposta)

INSTRUGOES GERAIS

M O tempo de duragdo da totalidade da Prova serd de 4 (quatro) horas.
Este tempo inclui o necessario para a transferéncia das respostas para 0 CARTAO-
RESPOSTA.

Confira seus dados pessoais, cargo, nimero de inscricdo e leia atentamente as
instrugdes para preencher o CARTAO-RESPOSTA.
M Ainda no CARTAO-RESPOSTA, devera ser indicado o “TIPO” de Caderno de

Questdes, sob pena de ser eliminado.

[ O CARTAO-RESPOSTA n3o pode ser dobrado, amassado, rasurado, manchado ou
conter qualquer registro fora dos locais destinados as respostas.

1 A forma correta de assinalar a alternativa no CARTAO-RESPOSTA é preenchendo
toda a area reservada a letra correspondente a resposta solicitada de cada questéo.

M Assinale somente uma alternativa em cada questao. Sua resposta ndo sera computada
se houver marcagao em mais de uma alternativa, questdes nédo assinaladas ou questdes
rasuradas. Em hipétese alguma, havera substituicdo do CARTAO-RESPOSTA por erro
do candidato.

M Os 3 (trés) dltimos candidatos deverdo permanecer na sala de prova e somente
poderao sair juntos do recinto, apds a aposi¢do em ata de suas respectivas assinaturas.

M Apoés o término de sua prova, entregue OBRIGATORIAMENTE ao Fiscal, este
CADERNO DE QUESTOES e o CARTAO-RESPOSTA devidamente assinados.
Havendo algum problema, informe imediatamente ao Fiscal, para que ele tome as
providéncias necessarias. Caso o candidato ndo observe as recomendagbes acima,

NAO ESQUEGA DE ndo lhe cabera qualquer reclamagao posterior.

MARCAR O TIPO ™ Ao sair da sala no término da sua prova, o candidato NAO PODERA UTILIZAR O

CORRESPONDENTE A
SUA PROVA NO BANHEIRO.

CARTAO-RESPOSTA! M O gabarito oficial preliminar da Prova Objetiva sera divulgado na Internet, no enderego
eletronico www.idib.org.br, juntamente com os Cadernos de Questdes, conforme Edital.

4

Y




PREFEITURA MUNICIPAL DE IPU-CE ) %
SECRETARIAS MUNICIPAIS DE ADMINISTRAGAO E PLANEJAMENTO E CONTROLE URBANO, I DI B
CULTURA, EDUCAGAO, INFRAESTRUTURA, SAUDE E DO TRABALHO E ASSISTENCIA SOCIAL

CONHECIMENTOS COMUNS
Lingua Portuguesa

e Texto para as questoes de 1 a 15.
INFODEMIA E FAKE NEWS NA SAUDE: DESAFIOS E IMPACTOS

A disseminacdo de informagdes falsas sobre salde nas redes sociais representa um grave problema de salde publica,
denominado pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS) de infodemia. No Brasil, esse fendmeno ganhou propor¢des alarmantes
durante a pandemia de COVID-19, quando mentiras sobre vacinas, tratamentos e medidas sanitarias circularam livriemente em
aplicativos de mensagens e plataformas digitais.

Uma pesquisa da Avaaz, realizada em 2020, revelou que 73% dos brasileiros acreditavam em ao menos uma noticia falsa
sobre o coronavirus. Dados da Fiocruz apontaram que 91% dos profissionais de saude entrevistados consideraram as fake news
um obstaculo no combate ao virus, e 76,1% atenderam pacientes influenciados por desinformagé&o.

O Brasil possui atualmente cerca de 480 milhdes de dispositivos digitais (FGV), e mais de 140 milhdes de pessoas se conectaram
a internet entre margo e agosto de 2024 (Cetic.br), o que amplia o alcance de conteudos sem comprovagéo cientifica. Apesar dos
avangos no acesso digital, apenas 52% dos usuarios verificam as informag6es que recebem, proporgéo que cai para 31% entre
pessoas com Ensino Fundamental.

A CPI da Covid, instaurada pelo Senado Federal em 2021, concluiu que a desinformagédo contribuiu para ao menos 400 mil
mortes evitaveis. Como resposta, 0 Conselho Federal de Enfermagem (Cofen), o Ministério da Saude e outras institui¢des langaram
plataformas digitais de combate a desinformagéo, como o Cofenplay e o Saude com Ciéncia, buscando levar contetdo cientifico
verificado a populagéo. A escolha por essas plataformas como tecnologia educacional foi estratégica, porque a geragéo atual esta,
cada vez mais, imersa em dispositivos digitais. O enfrentamento a infodemia exige educacdo midiatica, regulagéo das redes sociais
e valorizagédo da ciéncia como instrumento de cidadania e protecéo da vida.

LOPES, Iberé. Infodemia: noticias falsas sobre saude dominam redes sociais, induzem ao erro e desafiam autoridades. Conselho Federal de Enfermagem
(Cofen), Brasilia, 27 jan. 2025. Disponivel em: https://www.cofen.gov.br/infodemia-noticias-falsas-sobre-saude-dominam-redes-sociais-induzem-ao-erro-e-
desafiam-autoridades/. Acesso em: 06 maio 2026. Texto Adaptado.

1 - Aconstrugao argumentativa do texto desenvolve-se por meio da articulagao entre dados estatisticos, referéncias institucionais
e avaliagéo critica da circulagéo informacional. Considerando esse encadeamento e a orientagao argumentativa predominante no
texto, é correto afirmar que ele:

(A) Organiza reflexdo acerca da circulagdo de contetdos cientificos, indicando dificuldades operacionais enfrentadas por 6rgéos
publicos durante emergéncias sanitarias.

(B) Estabelece correspondéncia entre conectividade digital e transformagdo cultural, destacando alteragdes comunicacionais
surgidas durante a pandemia contemporénea.

(C) Desenvolve analise sobre consumo informacional em ambientes virtuais, enfatizando mudangas comportamentais verificadas
entre usudrios brasileiros conectados.

(D) Constréi uma relagéo entre expanséo tecnoldgica e vulnerabilidade cognitiva, articulando impactos sociais, sanitarios e
institucionais decorrentes da desinformagao.

2 - A referéncia a CPI da Covid desempenha fungdo especifica na progressao tematica do texto. Considerando o contexto
argumentativo em que essa referéncia foi inserida, assinale a alternativa correta.

(A) A mengédo a CPI reorganiza o texto em chave cronoldgica, substituindo a analise critica por sequéncia historica dos fatos
relacionados a pandemia.

(B) Amengao a CPl introduz dimens&o politico-institucional ao debate, ampliando os efeitos da desinformacao para além do campo
estritamente comunicacional.

(C) Amencéo a CPI desloca o eixo tematico para responsabilizagbes governamentais, relativizando a influéncia das plataformas
digitais na crise sanitaria.

(D) Amengao a CPI estabelece contraposigao entre produgao cientifica e participagao parlamentar, redefinindo o foco interpretativo
anteriormente desenvolvido.
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3 - No desenvolvimento argumentativo do texto, os dados quantitativos ndo aparecem como elementos meramente ilustrativos. A
partir dessa observacao, a fungdo discursiva desempenhada pelas estatisticas apresentadas esta corretamente apresentada em:

(A) Fortalecer a dimensao informativa do texto ao concentrarem a argumenta¢do em indicadores produzidos por instituicdes
publicas especializadas.

(B) Ampliar o carater expositivo do texto ao priorizarem informagdes numéricas relacionadas ao crescimento recente da incluséo
digital brasileira.

(C) Reforgar a credibilidade argumentativa do texto ao materializarem socialmente os efeitos concretos produzidos pela
desinformagdo em saude.

(D) Intensificar a objetividade textual ao substituirem avaliagdes analiticas por demonstragdes quantitativas ligadas ao ambiente
tecnoldgico nacional.

4 - No texto, diferentes construgdes linguisticas contribuem para ampliar o impacto argumentativo da discussao acerca da
desinformacdo em saude. Considerando os mecanismos semanticos empregados, assinale a alternativa em que a interpretacéo da
expressao destacada esta corretamente formulada.

(A) Na expressdo “conteudo cientifico verificado a populagdo”, o adjetivo assume valor metaférico, sugerindo credibilidade
construida por reconhecimento coletivo esponténeo.

(B) Na expressdo “mentiras sobre vacinas, tratamentos e medidas sanitérias circularam liviemente”, o verbo assume emprego
figurado associado a ampla propagagéo informacional.

(C) Na expressao “o fendmeno ganhou proporgdes alarmantes”, o verbo expressa aquisigdo concreta, indicando crescimento
material mensuravel da crise sanitaria nacional.

(D) Na expressao “o enfrentamento a infodemia exige educacdo midiatica”, o substantivo “enfretamento” apresenta emprego literal,
relacionado diretamente ao combate fisico da desinformacgao.

5- No trecho “A escolha por essas plataformas como tecnologia educacional foi estratégica, porque a geragéo atual esta, cada vez
mais, imersa em dispositivos digitais”, o vocabulo “porque” foi empregado corretamente, assim como na alternativa:

(A) A plataforma porque os usuarios acessaram durante a crise sanitaria ampliou a circulagao de informagdes falsas.

(B) Adisseminagao de noticias falsas tornou-se mais intensa, por que milhdes de usuarios compartilham conteudos sem verificagéo
cientifica.

(C) O Ministério da Satde buscava compreender porque 0s contelidos falsos alcangavam tamanha circulagao nas redes digitais.

(D) Sera que os pesquisadores identificaram essa situagao porque muitos usuarios acreditavam em informagdes sem comprovagéo
cientifica?

6 - Considerando as normas de acentuagao grafica da lingua portuguesa e o emprego da palavra “contetido” no trecho “...buscando
levar conteldo cientifico verificado a populagdo”, pode-se afirmar que ela:

(A) Admite acento grafico por apresentar encontro vocalico estavel cuja tonicidade recai sobre elemento semivocalico.

(B) Recebe acento grafico em razdo do hiato formado entre vogal tnica e vogal precedente pertencentes a silabas distintas.
(C) Apresenta acentuagéo motivada pela presenga de ditongo crescente em posicdo medial na estrutura vocabular analisada.
(D) E acentuada por constituir vocabulo paroxitono terminado em sequéncia vocalica pronunciada com tonicidade final.

7 - No trecho: “o Conselho Federal de Enfermagem (Cofen), o Ministério da Salde e outras instituicdes langaram plataformas
digitais de combate a desinformacao, como o Cofenplay e o Saide com Ciéncia, buscando levar conteudo cientifico verificado a
populagéo”, as virgulas que isolam a expressao “como o Cofenplay e o Salde com Ciéncia” isolam:

(A) Uma oracao subordinada adjetiva explicativa, que acrescenta informagao nao restritiva ao sujeito composto da oragéo, formado
pelas trés instituicdes citadas no inicio do periodo.

(B) Uma oragao subordinada adverbial conformativa, que indica a maneira pela qual as instituicdes combateram a desinformagao,
equiparando a a¢do a norma estabelecida previamente no contexto do texto.

(C) Um aposto explicativo, que exemplifica e especifica o referente “plataformas digitais de combate a desinformagao” mencionado
imediatamente antes na oragao principal.

(D) Um adjunto adverbial de modo deslocado, que indica como as plataformas foram langadas, funcionando como modificador do
predicado verbal “langaram” deslocado para posi¢do medial da oragéo.

TIPOB 03301 - ACS - AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE 3




PREFEITURA MUNICIPAL DE IPU-CE ) %
SECRETARIAS MUNICIPAIS DE ADMINISTRAGAO E PLANEJAMENTO E CONTROLE URBANO, I DI B
CULTURA, EDUCAGAO, INFRAESTRUTURA, SAUDE E DO TRABALHO E ASSISTENCIA SOCIAL

8 - No trecho “mais de 140 milhGes de pessoas se conectaram a internet entre margo e agosto de 2024 (Cetic.br), 0 que amplia o
alcance de conteudos sem comprovacéao cientifica”, o pronome relativo “que”:

(A) Retoma toda a oragéo anterior (fato de 140 milhdes de pessoas terem se conectado) e exerce a fungao de sujeito da oragdo
adjetiva explicativa “amplia o alcance de contetidos sem comprovagao cientifica”.

(B) Retoma o antecedente “internet” e exerce a fungdo de sujeito da oragéo adjetiva explicativa subordinada a oragao principal,
indicando que € a internet que amplia o alcance dos contetdos.

(C) Retoma o substantivo “pessoas” e exerce a fungéo de objeto direto da oragéo relativa, indicando que as pessoas sao ampliadas
em seu alcance pelos conteidos sem comprovagao cientifica.

(D) Retoma o numeral “140 milhdes” e exerce a fungéo de adjunto adverbial de quantidade na oragéo adjetiva, quantificando o
alcance dos contetidos sem comprovacéo cientifica na internet brasileira.

9 - No trecho “Apesar dos avangos no acesso digital, apenas 52% dos usuarios verificam as informacgdes que recebem, proporcao
que cai para 31% entre pessoas com Ensino Fundamental’, a expressao “Apesar dos avangos no acesso digital” introduz uma
relagéo de:

(A) Adicdo adversativa: a expressdo acrescenta informagdo sobre os avangos digitais ao conteido do paragrafo anterior, € a
adversidade é marcada pela conjuncdo “apenas”, que restringe o alcance dos avangos mencionados.

(B) Causalidade: a expressao indica que os avangos no acesso digital séo a causa direta do baixo percentual de usuarios que
verificam as informagdes, estabelecendo um nexo explicativo.

(C) Condicdo: a expressdo introduz uma hipdtese — os avangos no acesso digital — cuja realizagdo condiciona o comportamento
descrito na oragéo principal, funcionando como prétase de um periodo hipotético.

(D) Concesséo: a expressdo admite um fato favoravel (avangos no acesso digital) para, em seguida, contrapor um resultado
inesperado ou contraditorio (baixo indice de verificagao de informagdes).

10 - Observe o trecho: “...mais de 140 milhdes de pessoas se conectaram a internet entre marco e agosto de 2024...". Considerando
as normas da colocagéo pronominal na variedade padréo da lingua portuguesa, assinale a alternativa correta.

(A) Aforma “conectaram-se” alteraria o valor semantico do periodo, pois deslocaria o foco informacional originalmente atribuido ao
sujeito oracional.

(B) A préclise em “se conectaram” encontra respaldo na organizagéo sintatica do periodo, sendo admitida pela norma culta
contemporanea da lingua.

(C) A construcdo “conectaram-se” configuraria desvio de colocagéo pronominal, pois a posicdo enclitica comprometeria a fluidez
sintatica do trecho.

(D) A estrutura “se conectaram” ocorre por exigéncia do verbo pronominal, razdo pela qual a posi¢do pos-verbal produziria
inadequacao gramatical.

11 - Considere o trecho: “o Conselho Federal de Enfermagem (Cofen), o Ministério da Salde e outras instituigdes langaram
plataformas digitais de combate a desinformagdo”. Se o sujeito fosse modificado para “o Conselho Federal de Enfermagem,
juntamente com o Ministério da Saude”, a concordancia verbal correta, segundo a norma culta, seria:

(A) “o Conselho Federal de Enfermagem, juntamente com o Ministério da Satde, lancou plataformas digitais” — o verbo no singular
¢ obrigatorio porque “juntamente com” é conjungéo aditiva que une sujeitos de diferentes pessoas gramaticais, exigindo
concordancia com o primeiro nucleo.

(B) “o Conselho Federal de Enfermagem, juntamente com o Ministério da Saude, langaram plataformas digitais” — a expresséo
“‘juntamente com” é equivalente a conjuncgéo “e” e forma sujeito composto, que no contexto apresentado e pela regra geral,
exige o plural.

(C) “o Conselho Federal de Enfermagem, juntamente com o Ministério da Salde, langou plataformas digitais” — a expresséo
“‘juntamente com” é uma locugédo prepositiva que integra um adjunto adnominal ao sujeito singular, mantendo o verbo no
singular em concordancia com o nucleo do sujeito.

(D) “o Conselho Federal de Enfermagem, juntamente com o Ministério da Saude, langaram plataformas digitais” — a norma culta
admite tanto o singular quanto o plural nesse contexto, sendo o plural preferivel por conferir maior naturalidade ao enunciado.
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12 - Observe o trecho: “mentiras sobre vacinas, tratamentos e medidas sanitarias circularam livremente em aplicativos de mensagens
e plataformas digitais”. Considerando os processos de transposicao entre as vozes verbais, pode-se afirmar que a forma “circularam

livremente”:

(A) Nao admite transposicéo para a voz passiva analitica, pois o verbo empregado nédo apresenta objeto direto.

(B) Admite conversdo para a voz passiva sintética, preservando integralmente a organizagao sintatica original do periodo.

(C) Possibilita construcdo passiva analitica, desde que o sujeito da oracdo seja reinterpretado como agente verbal implicito.

(D) Comporta transposicao regular para a voz passiva, mantendo-se inalteradas as relagdes semanticas estabelecidas no texto.

13 -No quarto paragrafo, 1é-se: “buscando levar conteudo cientifico verificado a populagdo.” Considerando a regéncia do verbo

“levar” no contexto apresentado, assinale a alternativa correta.

(A) O verbo “levar” é transitivo direto e indireto: “conteudo cientifico verificado” funciona como objeto direto, enquanto “a popula¢éo”
exerce a funcdo de objeto indireto introduzido pela preposicéo exigida pela regéncia verbal.

(B) O verbo “levar” ¢ transitivo direto, tendo como complemento a expressao “contetdo cientifico verificado a populagao”, em que
“a populagdo” atua como modificador nominal ligado ao substantivo “conteido”.

(C) O verbo “levar” é transitivo indireto, pois a agdo verbal se completa semanticamente apenas com a presenga da expressao
preposicionada “a populagao”, nicleo do complemento verbal.

(D) Overbo “levar” admite dupla transitividade, mas, no trecho, a expresséo “a populagéo” desempenha fungéo predominantemente
circunstancial de destino, razdo pela qual ndo pode ser classificada como objeto indireto.

14 -No quarto paragrafo, o texto traz a expressdo “O enfrentamento a infodemia exige educag@o midiatica”. Analise 0 emprego
do acento grave (crase) em “a infodemia” e assinale a alternativa que apresenta a justificativa mais precisa e completa segundo a

norma culta.

(A) Acrase é desnecessaria nesse contexto porque “infodemia” € um estrangeirismo adaptado ao portugués e, por convengéo da
norma culta, substantivos de origem estrangeira ndo admitem o acento grave.

(B) A crase ¢ incorreta porque “enfrentamento” é substantivo derivado de verbo transitivo indireto que rege a preposic¢éo “a”, e o
substantivo feminino “infodemia” & formado por dois radicais (informacéo + epidemia).

(C) Acrase é obrigatéria porque o substantivo abstrato “enfrentamento” exige complemento preposicionado com “a”, e a preposi¢éo
se funde com o artigo feminino definido que antecede “infodemia”, produzindo o acento grave.

(D) Acrase é facultativa nesse contexto, pois “enfrentamento” pode ser complementado tanto por “a” quanto por “de”, e a oscilagéo

de regéncia torna 0 emprego do acento grave opcional segundo o Acordo Ortografico de 1990.

15 - No texto, I&-se: “Apesar dos avancos no acesso digital, apenas 52% dos usuérios verificam as informagdes que recebem [...]".
O advérbio “apenas”, nesse contexto, pode ser substituido por:

(A) “Entao”, que preserva a ideia de sequéncia temporal implicita no dado estatistico apresentado.

(B) “Contudo”, que preserva o sentido de oposi¢éo e funciona sintaticamente como advérbio modificador do percentual expresso.
(C) “Embora”, que possui valor concessivo e se encaixa ha mesma posi¢ao sintatica de “apenas” no periodo.

(D) “Somente”, mantendo 0 mesmo valor e a mesma posigéo sintatica sem prejuizo de sentido ou gramatica.
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Historia de Ipu

16 - A constitui¢cao histérica de Ipu (CE) envolve elementos naturais, ocupacao territorial e processos coloniais. Considerando essas
dimensdes, podemos afirmar que:

(A) Formou-se por iniciativa administrativa planejada no periodo imperial.

(B) Resultou da exploragao mineral na regido da Serra da Ibiapaba.

(C) Surgiu a partir da instalagdo de um nucleo ferroviario que ligava Ipu ao municipio de Varjota.
(D) Desenvolveu-se as margens do riacho Ipugaba, cuja nascente localiza-se no sitio Sdo Paulo.

17 -Mudangas estruturais podem alterar significativamente a dindmica urbana e econémica de um municipio. No caso de Ipu (CE),
assinale a alternativa correta.

(A) O desenvolvimento ocorreu com a abertura de rotas maritimas comerciais.

(B) Aurbanizacéo esteve ligada a expanséo da pecuéria regional e ao aumento do mercado interno.

(C) O crescimento urbano relacionou-se a instalagéo da Estrada de Ferro de Sobral.

(D) Aindustrializagao foi o principal fator de crescimento, dada a chegada de industria de papel e celulose.

18 -No processo de formagao histérica do municipio de Ipu (CE), as relagdes entre colonizadores e populagées indigenas assumiram
caracteristicas especificas. Considerando esse contexto, assinale a alternativa correta.

(A) Os indigenas foram incorporados a sociedade colonial em posi¢éo social subordinada.

(B) Os povos indigenas mantiveram controle continuo sobre seus territorios originarios.

(C) As populagdes indigenas permaneceram a margem das dinamicas coloniais estabelecidas.
(D) A Coroa portuguesa implementou mecanismos eficazes de protegao aos povos indigenas.

19 -Entre os elementos naturais presentes no municipio de Ipu (CE), ha uma formagao geografica destacada como importante
atrativo local. A formag&o em questao:

(A) Consiste em um curso fluvial de médio porte, integrante da rede hidrografica regional, com trechos utilizados para deslocamento
e praticas recreativas em determinados periodos do ano.

(B) Corresponde a uma queda d’agua do riacho Ipugaba com cerca de 130 metros de altura, situada na Serra da Ibiapaba e
reconhecida como um dos principais pontos turisticos da regiao.

(C) Refere-se a uma formagdo montanhosa continua da Serra da Ibiapaba, caracterizada por escarpas abruptas e utilizada
historicamente como via de circulagao entre localidades serranas.

(D) Trata-se de um reservatério hidrico de origem antrépica, formado pelo represamento de cursos d’agua locais, destinado ao
abastecimento rural e ao apoio de atividades agricolas.

20 - Os nomes de localidades podem refletir caracteristicas naturais ou culturais do espaco. Considerando a origem do termo “lpu”,
é correto afirmar que:

(A) Designa um caminho de circulagéo colonial.

(B) Refere-se a uma &rea de relevo alto ou elevado.
(C) Indica regido de vegetagéo densa.

(D) Significa agua que surge ou borbulha.
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Raciocinio Légico Matematico

21 - Considere as seguintes premissas:

+ Todo concurso publico tem edital.
*Nenhum edital é dispensado de publicagéo no diario oficial.
+ Alguns processos seletivos ndo séo concurso publico.

Dessa forma, utilizando-se de ldgica dedutiva, assinale uma
conclusdo logicamente necessaria a partir das premissas.

(A) Algum concurso publico néo é dispensado de publicagao no
diério oficial.

(B) Nenhum processo seletivo tem edital.

(C) Todo processo seletivo que tem edital é dispensado de
publicagdo no diario oficial.

(D) Todo concurso publico é dispensado de publicagéo oficial.

25-Um Agente de Salde estd monitorando um surto de
uma doenca em uma pequena comunidade. No primeiro dia
de monitoramento, foram registrados 5 casos confirmados.
Além disso, observou-se que, a cada dia, 0 numero de novos
casos triplica em relagdo ao dia anterior. Considerando que
esse padrao se mantenha nos primeiros dias, o total de casos
acumulados do 1° ao 5° dia (incluindo o 5° dia) é de:

(A) 243,
(B) 15.
(C) 35.
(D) 605.

RASCUNHO

22 - Dona Edina fez uma garrafa de suco de cajarana, uma fruta
tipica da Regiéo Norte do Brasil. Seu filho, Demetrius, tomou dois
tercos do volume desse suco. Com medo de ser repreendido
por sua mae, tentou disfarcar a quantidade de suco que tinha
tomado, colocando 200 ml mais a metade do volume que sobrar
de agua na garrafa, para atenuar a percepcao que tinha tomado
muito suco, ficando a garrafa com 1000 ml. Assim, o volume do
suco que havia na garrafa era de:

(A) 1850 ml.
(B) 1450 ml.
(C) 1600 ml.
(D) 1700 ml.

23 -Uma empresa possui 10 funcionarios, dos quais 60% sao
homens. Serdo disponibilizadas 3 bolsas de estudos para
uma especializagdo em ciéncias de dados e os funcionarios
beneficiados seréo escolhidos aleatoriamente. A probabilidade
de se ter exatamente 2 homens e 1 mulher é de:

(A) 112,
(B) 1/2.
(C) 2/3.
(D) 3/10.

24 -Uma escola de cursos profissionalizantes possui dois tipos
de cursos que funcionam na modalidade a distancia, a saber um
curso de Design de Interiores e o curso de Finangas Aplicada.
Em uma determinada semana, foram matriculados 19 alunos
nessa escola, totalizando uma receita no valor de R$ 14.200,00.
Sabendo que o valor do curso de Design de Interiores custa
R$ 600,00 e o de Finangas Aplicada custa R$ 1.000,00, entdo
as quantidades de cursos de Design de Interiores e Finangas
Aplicada foi, respectivamente:

(A) 12e7.
(B) 7 e 10.
(C) 17e4.
(D) 2e13.

TIPOB
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

26 -De acordo com o art. 196 da Constituicdo Federal de
1988, a saude é direito de todos e dever do Estado, sendo
garantida mediante politicas publicas. Nesse contexto, a
diretriz constitucional que orienta a organizacdo dessas a¢oes
estabelece que:

(A) A organizacdo das agbes de saude deve ocorrer
prioritariamente por meio de servigos especializados.

(B) A prestagéo dos servigos de saude deve observar critérios
contributivos como condigéo para ampliagéo do acesso.

(C) A atuagdo estatal deve priorizar agbes assistenciais com
foco na demanda espontanea.

(D) O acesso as agdes e servicos de saude deve ocorrer de
forma universal e igualitaria, articulado a politicas sociais e
econdmicas.

27 -Em um territério com marcadas desigualdades sociais,
a equipe de saude identifica grupos populacionais com maior
vulnerabilidade e diferentes necessidades de cuidado, exigindo
estratégias especificas para organiza¢do das agoes e servigos.
Dessa forma, a atuagao alinhada ao principio da equidade no
Sistema Unico de Salde caracteriza-se por:

(A) Direcionar a organizagéo dos servigos de satde com base
em critérios administrativos, priorizando a eficiéncia na
utilizacao dos recursos disponiveis.

(B) Garantir a oferta uniforme de agdes e servicos de
saude, sem considerar as diferentes condigbes sociais e
epidemiolégicas da populagéo.

(C) Organizar as agdes e servicos de saude conforme as
necessidades dos individuos e grupos, com priorizagao de
situagdes de maior vulnerabilidade.

(D) Estruturar o acesso aos servigos de saude com base na
ordem de chegada dos usuérios, assegurando atendimento
sequencial da demanda espontanea.

28 -No ambito da gestdo do SUS, determinadas instancias
exercem fungdo continua de acompanhamento, formulagéo
e deliberagdo sobre politicas de salde, com participagdo de
diferentes segmentos sociais. Essas instancias caracterizam-se
por:

(A) Natureza executiva, com responsabilidade direta na
prestacao de servigos assistenciais.

(B) Funcionamento permanente e competéncia deliberativa
sobre a politica de saude.

(C) Atuacdo periddica e carater consultivo, vinculadas a
avaliago de diretrizes nacionais.

(D) Composi¢édo predominantemente técnica, com foco na
gestdo administrativa dos servigos.

TIPOB

29 -A Norma Operacional Basica do SUS de 1996 (NOB/96),
marco histérico do processo de descentralizacdo e
municipalizagdo da saude no Brasil, estabeleceu diferentes
condicbes de habilitagdo para os municipios na gestdo do
sistema. Nesse contexto, a habilitacdo em Gestdo Plena da
Atencéo Basica implica que 0 municipio assuma:

(A) A responsabilidade pela programagdo e execugdo das
agdes de atengéo basica, com recebimento de recursos por
meio do Piso de Atengéo Basica (PAB).

(B) A coordenagéo dos fluxos assistenciais de média e alta
complexidade no &mbito regional, incluindo a definicdo da
referéncia especializada.

(C) A gestdo de todos os servigos de salde existentes no
territdrio, inclusive aqueles sob responsabilidade estadual
e federal.

(D) A competéncia para normatizar procedimentos de média
complexidade de forma auténoma, independentemente de
pactuagao interfederativa.

30 - A organizagéo regionalizada do Sistema Unico de Satde
foi estruturada como estratégia para garantir acesso integral
aos servigos, superando a fragmentacdo assistencial entre
municipios. Nesse modelo, a articulagdo entre os servigos
pressupde:

(A) Utilizacdo complementar de servigos privados como eixo
estruturante da organizacao regional do sistema.

(B) Organizagdo de fluxos assistenciais condicionados a
capacidade instalada de cada municipio, com definicio
local de acesso aos servigos especializados.

(C) Organizagdo de redes integradas e hierarquizadas,
articulando diferentes niveis de aten¢do entre municipios,
com pactuagéo interfederativa.

(D) Autonomia decisoria dos municipios para defini¢éo isolada
dos fluxos assistenciais, independentemente de pactuagdes
regionais.

31 -Em determinado municipio, a equipe de saude identifica
que usuarios com doencas cronicas recebem acompanhamento
regular na unidade basica, sdo encaminhados para especialistas
quando necessario e retornam a unidade para continuidade do
cuidado, com articulagdo entre os servigos envolvidos. Essa
organizacdo do cuidado expressa o principio da:

(A) Regionalizagdo, ao organizar servicos em territorios
definidos.

(B) Descentralizagéo, ao distribuir responsabilidades entre os
entes federativos.

(C) Universalidade, ao garantir acesso aos servigos de saude.

(D) Integralidade, ao articular agdes e servicos em diferentes
niveis de atengéo.
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32 -Em determinado municipio, a Secretaria de Saude identifica aumento no numero de casos de dengue em uma microarea
especifica. A equipe de salde é mobilizada para investigar a situagdo, compreender os fatores envolvidos e propor medidas de
resposta. Considerando as atribuigdes da vigilancia epidemiolégica previstas na Lei n°® 8.080/1990, a a¢do que melhor expressa
essa atuagéo é:

(A) Identificar e analisar os fatores determinantes e condicionantes da ocorréncia dos casos, recomendando medidas de prevengéo
e controle.

(B) Realizar o tratamento clinico dos casos confirmados, acompanhando a evolugéo dos pacientes nas unidades basicas de salde.

(C) Regular o acesso dos pacientes aos servigos laboratoriais e de urgéncia da rede municipal.

(D) Elaborar protocolos clinicos padronizados para 0 manejo dos casos de dengue nos servicos de saude.

33 -Em uma unidade de salde, mesmo diante de metas de produtividade centradas no numero de atendimentos, a equipe
implementa préticas de acolhimento, escuta qualificada e participagdo do usuario nas decisdes sobre o cuidado. Considerando os
principios da Politica Nacional de Humanizacéo, essa situacéo evidencia:

(A) Aorganizagéo do cuidado baseada em protocolos técnicos, com participagéo limitada dos usuérios.

(B) O fortalecimento das relagdes entre sujeitos, com valorizagdo da escuta e da corresponsabiliza¢éo no cuidado.

(C) Ahumanizacéo restringida a contextos de baixa demanda assistencial, sendo incompativel com servigos de alta produtividade.
(D) Anecessidade de priorizar indicadores quantitativos para avaliagao dos servigos.

34 - A Politica Nacional de Atengéo Basica estabelece a Estratégia de Saude da Familia como modelo prioritario de organizagdo
da Atencao Primaria no SUS. Nesse modelo, o elemento organizativo central que o diferencia de outros modelos assistenciais é:

(A) Acomposicao multiprofissional da equipe, com divisdo de atribui¢des clinicas entre médico, enfermeiro e técnico de enfermagem.

(B) A oferta de consultas médicas agendadas com acesso regulado por encaminhamento prévio, priorizando casos de maior
complexidade clinica.

(C) A adscrigdo da populagéo a um territrio definido, com responsabilidade sanitaria da equipe e acompanhamento longitudinal
dos individuos e familias.

(D) A integracdo entre niveis de ateng@o por meio de protocolos de referéncia e contrarreferéncia, assegurando continuidade
assistencial.

35 - As Conferéncias de Saude constituem espagos institucionais de participagdo social no SUS, com papel relevante na definicéo
das diretrizes das politicas de saude. Essas conferéncias caracterizam-se por:

(A) Composigéo restrita a gestores e profissionais de salde, sem participagdo da comunidade.

(B) Realizagéo periodica, com participacdo social na formulagéo de diretrizes para o sistema de saude.
(C) Funcionamento permanente e carater deliberativo sobre a execugao das politicas de saude.

(D) Atuacdo executiva na implementagao direta das agdes de salde nos territérios.

36 - A organizacdo das Redes de Atengdo a Salde no SUS pressupde a articulagdo entre diferentes pontos de atengdo, com
definicdo de responsabilidades e fluxos assistenciais. Considerando os atributos dessas redes, destaca-se que:

(A) AAtencao Primaria a Saude atua como centro de comunicagéo, coordenando o cuidado e ordenando fluxos assistenciais.

(B) Os servigos especializados exercem a fungéo de coordenagéo central da rede.

(C) Aorganizagao da rede ocorre por definicdo unilateral do gestor estadual.

(D) A rede elimina qualquer distin¢gdo de complexidade entre os pontos de atengéo, tornando todos os servigos funcionalmente
equivalentes.

37 -Aanalise do processo saude-doenga no SUS ultrapassa a dimens&o bioldgica, incorporando multiplos fatores que influenciam
as condicOes de vida da populagdo. Nesse contexto, a compreenséo desses determinantes implica reconhecer que:

(A) Aassisténcia especializada é o principal instrumento de enfrentamento dos problemas de salde coletiva.
(B) Aocorréncia de doencas esta diretamente associada a fatores genéticos e individuais.

(C) Intervengdes em saude devem priorizar ag0es clinicas para controle de agravos.

(D) Condigdes sociais, econdmicas e ambientais influenciam a producao e distribuicdo dos agravos.
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38 -Durante visitas domiciliares em sua microarea, o Agente
Comunitario de Saude identifica uma familia com dificuldade
de adesdo ao acompanhamento de uma condigdo cronica,
associada a fatores como baixa escolaridade, condicbes
precarias de moradia e acesso limitado aos servigos de saude.
Considerando os principios da Atencdo Primaria a Saude e o
processo de trabalho do ACS, a atuagéo mais adequada nesse
contexto envolve:

(A) Orientag&o pontual sobre o uso correto de medicamentos,
sem necessidade de acompanhamento sistematico da
situagao.

(B) Encaminhamento imediato da familia para atendimento
especializado, priorizando a resolugéo clinica da condigao
identificada.

(C) Registro da situagdo e comunicagéo a equipe, aguardando
definigdo de conduta pelos profissionais de nivel superior.

(D) Desenvolvimento de agdes educativas no domicilio,
articulacdo com a equipe de saude e acompanhamento
continuo da familia no territério.

39 - O planejamento em salde no SUS constitui um processo
estratégico que orienta a organizagao das agdes e servigos a
partir da realidade dos territérios. Nesse contexto, esse processo
envolve:

(A) Andlise das condigbes de saude, definicdo de prioridades e
monitoramento continuo das agoes.

(B) Definicdo de agdes com base em diretrizes normativas
gerais, com baixa incorporacdo da analise situacional do
territorio.

(C) Definicdo de metas a partir de diretrizes nacionais,
independentemente da analise situacional.

(D) Organizagdo de agdes com foco em metas previamente
estabelecidas, com limitada revisao a partir dos resultados
alcangados.

40 - As agdes de promocdo da salde no SUS sdo orientadas
por estratégias que consideram a complexidade dos fatores que
influenciam as condigOes de vida da populagdo. Nesse contexto,
a implementacao dessas agoes pressupde:

(A) Definicdo de protocolos assistenciais padronizados,
independentemente das caracteristicas do territorio.

(B) Organizacdo de agbes centradas na assisténcia clinica,
com foco em individuos doentes.

(C) Articulacdo entre diferentes setores e politicas publicas
para atuagao sobre fatores determinantes da saude.

(D) Priorizagdo de intervengbes voltadas ao tratamento de
agravos ja instalados.

TIPOB

41 - A Politica Nacional de Educacdo Permanente em Salde
propde uma abordagem formativa integrada ao cotidiano dos
servigos, considerando as necessidades reais do trabalho em
saude. Nesse sentido, essa politica caracteriza-se por:

(A) Formacao centralizada em instituices de ensino, com foco
tedrico dissociado da pratica.

(B) Aprendizagem no trabalho, a partir da problematizagao das
praticas e da realidade dos servigos.

(C) Realizacdo de capacitagdes pontuais, desvinculadas das
praticas cotidianas dos servigos.

(D) Transmisséo de conteudos técnicos previamente definidos,
sem participacdo dos trabalhadores.

42 -No ambito da Atengéo Primaria a Salde, o cadastramento
das familias realizado pelo Agente Comunitario de Salde
constitui instrumento fundamental para a organizacdo do
trabalho das equipes. Nesse contexto, sua principal finalidade é:

(A) Realizagdo de agdes assistenciais pontuais voltadas a
demanda espontanea da populagéo.

(B) Registrar informagdes individuais dos membros da familia
com foco na organizac&do dos atendimentos clinicos.

(C) Definir o nimero de procedimentos clinicos a serem
realizados mensalmente pela equipe.

(D) Identificar condi¢des de vida, saude e vulnerabilidades da
populacao, orientando o planejamento das agoes.

43 - A intersetorialidade é um principio fundamental para a
efetividade das agdes de saude no territério, especialmente
no enfrentamento de problemas complexos. Desse modo, a
atuacdo intersetorial caracteriza-se por:

(A) Articulagéo entre diferentes politicas publicas para atuagéo
integrada sobre determinantes sociais.

(B) Execucao de agbes isoladas por cada setor, sem articulagao
institucional.

(C) Centralizagdo das decisbes no setor saude, com apoio
eventual de outros setores.

(D) Coordenacao hierarquica das agdes intersetoriais, com
subordinagdo dos demais setores ao setor saude.

44 -0 acompanhamento do crescimento e desenvolvimento
infantil na Atencdo Primaria a Saude constitui estratégia
fundamental para a promogdo da salde. Nesse contexto, essa
pratica caracteriza-se por;

(A) Encaminhamento da crianga ao servigo especializado como
estratégia principal de monitoramento do crescimento e do
desenvolvimento.

(B) Avaliagdo da crianga prioritariamente em situagdes de
maior risco clinico.

(C) Monitoramento continuo com registro sistematico e analise
dos marcos do desenvolvimento.

(D) Priorizagéo de intervengdes clinicas como eixo central do
acompanhamento.

03301 - ACS - AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE 10




IDIB®

PREFEITURA MUNICIPAL DE IPU-CE

SECRETARIAS MUNICIPAIS DE ADMINISTRAQAO E PLANEJAMENTO E CONTROLE URBANO,
CULTURA, EDUCACAO, INFRAESTRUTURA, SAUDE E DO TRABALHO E ASSISTENCIA SOCIAL

45 - A atencéo a saude do adolescente no SUS envolve agbes
que consideram as especificidades dessa fase da vida, incluindo
aspectos bioldgicos, psicolégicos e sociais. Nesse contexto, a
atuagado das equipes de saude deve orientar-se pela:

(A) Organizagéo do atendimento baseada predominantemente
na demanda espontanea, com baixa incorporagéo de agdes
programaticas.

(B) Priorizagéo do cuidado centrado em condigdes clinicas ja
estabelecidas, com menor énfase em agdes educativas.

(C) Priorizagdode a¢bes educativas e preventivas, considerando
aspectos como sexualidade e salde mental.

(D) Centralizagao do atendimento ao adolescente nos Centros
de Especialidades, com a Atengdo Primaria exercendo
funcéo apenas de triagem para encaminhamento.

46 -No ambito da Atengdo Primaria, o cuidado as doencas
crénicas ndo transmissiveis exige abordagem continua e
integrada, considerando fatores de risco e condigbes de vida.
Sendo assim, a organizagao do cuidado deve:

(A) Priorizar a utilizacdo de terapias medicamentosas como
principal estratégia de cuidado, com menor énfase em
acgdes de promogao e prevengao.

(B) Fundamentar-se na estruturagdo de agdes de
acompanhamento longitudinal, com énfase na prevengao e
no controle dos fatores de risco.

(C) Basear-se na organizagédo de intervencdes centradas em
episodios agudos, com reavaliagdo periddica dos casos
acompanhados.

(D) Orientar-se pela articulagdo com servigos especializados
como estratégia substitutiva do acompanhamento continuo
na Atengéo Primaria.

47 -No contexto da Atengao Priméaria a Saude, durante visitas
domiciliares, o Agente Comunitario de Saude pode identificar
sinais de sofrimento psiquico, como isolamento social,
alteracdes de comportamento e uso abusivo de substancias,
demandando encaminhamento e acompanhamento na rede de
atencgdo. Considerando o modelo psicossocial adotado no SUS,
conforme a Lei n® 10.216/2001 e a Portaria n® 3.088/2011, esse
modelo pressupde:

(A) Priorizag&o de intervengdes medicamentosas, com foco
no controle farmacolégico dos sintomas como principal
estratégia terapéutica.

(B) Centralizagdo do cuidado em instituigbes hospitalares
especializadas, com a internagao psiquiatrica como principal
e prioritaria forma de tratamento dos transtornos mentais.

(C) Atuacéo isolada dos Centros de Atengéo Psicossocial, sem
integracdo com os demais pontos de atengdo da Rede de
Atencao Psicossocial e da Atengao Basica.

(D) Organizagéo de servigos comunitarios articulados em rede,
com foco na reinsergdo social, no cuidado em liberdade e
na continuidade do cuidado no territorio.
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48 - As agdes de vigilancia em saude relacionadas ao controle
de doencgas transmitidas por vetores exigem estratégias que
considerem a dindmica dos territérios e os fatores ambientais
envolvidos. Nesse contexto, a atuacdo adequada caracteriza-se
por:

(A) Desenvolvimento de agdes integradas que envolvem
controle ambiental, educagdo em salde e monitoramento
continuo.

(B) Realizagéo de agdes quimicas como principal estratégia de
controle dos vetores.

(C) Priorizagdo do tratamento dos casos confirmados como
principal forma de controle.

(D) Intensificagdo das agdes apenas em periodos de maior
ocorréncia dos agravos.

49 -Em um municipio com populagdo de 40.000 habitantes,
foram registrados, ao longo de um ano, 200 casos novos de
determinada doencga, totalizando 600 casos existentes no
periodo. A andlise desses dados, no campo da epidemiologia,
permite interpretar corretamente a situacdo de saude descrita
como:

(A) Incidéncia de 1,5 caso por 1.000 habitantes e prevaléncia
de 0,5 caso por 1.000 habitantes.

(B) Incidéncia de 0,5 caso por 1.000 habitantes e prevaléncia
de 1,5 caso por 1.000 habitantes.

(C) Incidéncia de 5 casos por 1.000 habitantes e prevaléncia de
15 casos por 1.000 habitantes.

(D) Incidéncia de 15 casos por 1.000 habitantes e prevaléncia
de 5 casos por 1.000 habitantes.

50 -No ambito da vigildncia epidemiolégica, a notificagao
compulséria constitui etapa fundamental para o controle de
agravos de interesse em saude publica. Nesse contexto, essa
notificagdo caracteriza-se por:

(A) Registro restrito aos servigos hospitalares de média e alta
complexidade.

(B) Comunicagéo obrigatéria de determinados agravos as
autoridades de salde, independentemente da confirmagédo
diagnostica.

(C) Registro facultativo de agravos, realizado apenas ap6s a
confirmagéo de surtos.

(D) Envio de informagdes apenas apds a conclusdo da
investigacéo epidemioldgica.
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