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E’ SUA PROVA

e Além deste caderno de questdes contendo 100
(cem) questdes objetivas, vocé recebera do
fiscal de sala uma folha para a marcacdo das
respostas.

L: TEMPO

*

e 5 horas é o periodo disponivel para a realizacdo
da prova, ja incluido o tempo para a
marcacao da folha de respostas.

e 1 hora apdés o inicio da prova, é possivel
retirar-se da sala, sem levar o caderno de
questoes nem qualquer tipo de anotacao de
suas respostas.

e 30 minutos antes do término do periodo de
prova, € possivel retirar-se da sala levando o
caderno de questoes.

® NAO SERA PERMITIDO

e Qualquer tipo de comunicacao entre os candidatos
durante a aplicacao da prova.

e Usar o sanitario ao término da prova, apos deixar
a sala.

e Anotar informacOes relativas as respostas em
qualquer outro meio que nao seja este caderno de
questoes.
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PROVA OBJETIVA—TIPO 1

A INFORMAGOES GERAIS

As questdes objetivas tém cinco alternativas de
resposta (A, B, C, D, E) e somente uma delas esta
correta.

Verifique se este caderno de questdes esta completo e
sem falhas de impressdo. Caso contrario, notifique
imediatamente o fiscal da sala, para que sejam
tomadas as devidas providéncias.

Na folha de respostas, confira seus dados pessoais,
especialmente  nome, nUmero de inscricdio e
documento de identidade, e leia atentamente as
instrucdes para preencher a folha de respostas.

Use somente caneta esferografica, fabricada em
material transparente, com tinta preta ou azul.

Assine seu home apenas no espaco reservado na folha
de respostas.

Confira o programa e o tipo do seu caderno de
questdes. Caso tenha recebido caderno de
questdes com programa ou tipo diferente do
impresso em sua folha de respostas, o fiscal deve ser
obrigatoriamente informado para o devido registro
na ata da sala.

O preenchimento das respostas é de sua
responsabilidade e ndo serd permitida a substituicdo
da folha de respostas em caso de erro.

Para fins de avaliacdo, serdo levadas em consideracao
apenas as marcagoes realizadas na folha de respostas.

Os candidatos serdao submetidos ao sistema de
deteccdo de metais quando do ingresso e da saida de
sanitarios durante a realizagdo das provas.

Boa proval!
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Conhecimentos Gerais

1

Para assegurar a integralidade dos cuidados, o Sistema Unico de

Saude (SUS) organiza os seus servicos em regiGes de saude,

articulando o acesso dos usudrios entre diferentes municipios.

Sobre o acesso as agdes e aos servicos de saude nesse modelo,

assinale a afirmativa correta.

(A) Organiza-se pela livre procura e pela escolha do servi¢o pelo
usuario.

(B) Distribui-se em redes proprias e independentes para cada
ente federativo.

(C) Condiciona-se a capacidade instalada e a oferta do municipio
de residéncia.

(D) Concentra-se nos servicos municipais e abrange todos os
niveis de atengdo.

(E) Inicia-se pelas portas de entrada e segue o percurso
assistencial indicado.

2

Leia o trecho a seguir.

Em um hospital, enquanto os usudrios relatam dificuldades para

obter informagdes sobre seu cuidado, os trabalhadores, por sua

vez, apontam que os fluxos de atendimento sdo definidos sem

considerar os problemas enfrentados pelas equipes.

De acordo com a Politica Nacional de Humanizagdo, assinale a

opgdo que indica a medida mais coerente da diregdo do hospital

para enfrentar essa situagdo.

(A) Criar espacos coletivos para pactuar mudangas no cuidado e
no trabalho.

(B) Adotar protocolos para padronizar as informagdes fornecidas
a0s usuarios.

(C) Ampliar a ouvidoria para registrar reclamagdes e produzir
relatdrios técnicos.

(D) Reorganizar os fluxos de atendimento para reduzir a espera e
aumentar a eficacia.

(E) Capacitar as equipes para aperfeicoar a comunicagdo com
usuarios e familiares.

3

Entre os atributos essenciais da Ateng¢do Primdria a Saude, a

longitudinalidade qualifica a relagdo estabelecida entre a equipe

e a populagdo atendida.

Esse atributo se caracteriza pela

(A) manutengdo do vinculo entre equipe e usudarios, mesmo sem
demanda imediata.

(B) articulagdo do cuidado entre servigos, com circulagdo das
informagdes clinicas.

(C) utilizagdo da unidade como referéncia inicial para novas
necessidades de saude.

(D) oferta de a¢des compativeis com as diferentes necessidades
da populagdo atendida.

(E) consideragdo das condigBes familiares e comunitarias no
planejamento das agdes.

4

Sobre a Politica Nacional de Vigilancia em Saude, que orienta a

integragdo das acdes no dmbito do Sistema Unico de Satde (SUS),

analise as afirmativas a seguir.

I. Articula as vigilancias epidemioldgica, sanitaria, ambiental e
em saude do trabalhador.

Il. Prioriza a identificacgdo de doengas e agravos como eixo
central das ag¢Ges de vigilancia.

Ill. Integra as agbes de vigilancia as redes de atengdo e as
necessidades dos territérios.

Estd correto o que se afirma em

(A) 1, apenas.

(B) lell, apenas.

(C) lelll, apenas.

(D) ll e lll, apenas.

(E) 1, 1lel.

5

Realizada no contexto da Reforma Sanitaria, a 82 Conferéncia

Nacional de Saude, ocorrida em 1986, sistematizou propostas

que orientaram os debates constituintes relativos as politicas de

salde.

Entre essas propostas, assinale a que serviu de base para o texto

constitucional de 1988.

(A) A unificagdo da previdéncia social e a ampliagdo da cobertura
aos trabalhadores rurais.

(B) O reconhecimento da saude como direito e a criagdo de um
sistema Unico e universal.

(C) A integracdo dos servigos de saude por convénios entre
orgdos federais e estaduais.

(D) A manutencgdo do acesso a assisténcia médica condicionado a
vinculagdo previdenciaria.

(E) O fortalecimento da assisténcia médica individual e a
ampliagdo da contratagdo de servigos privados.

6

A Politica Nacional de Educagdo Permanente em Saude propsGe

que a formagdo dos trabalhadores esteja vinculada as situagdes

vivenciadas nos servigos.

Nessa perspectiva, a educagdo permanente caracteriza-se por

(A) problematizar situagbes do trabalho para produzir mudangas
nas praticas de saude.

(B) promover qualificagGes formais para adequar os profissionais
as fungdes institucionais.

(C) desenvolver cursos periddicos para ampliar os conhecimentos
técnicos dos trabalhadores.

(D) oferecer treinamentos especificos para corrigir dificuldades
identificadas pela gestao.

(E) organizar conteldos previamente definidos para atualizar os
procedimentos profissionais.
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A Politica Nacional de Saude Integral da Populagdo Negra

reconhece que o racismo pode operar tanto nas relagGes

interpessoais quanto no funcionamento dos servigos.

Considerando especificamente sua dimensdo institucional, o

racismo caracteriza-se pela

(A) atribuicdo das desigualdades de salde as diferengas culturais
entre os grupos atendidos.

(B) diferenciacdo das condutas dos agentes segundo
caracteristicas raciais presumidas dos usudrios.

(C) reproducdo de desvantagens por normas, rotinas e praticas
que limitam o acesso e o cuidado.

(D) organizagdo de servigos especificos como resposta as
necessidades da populagdo negra.

(E) concentragdo do problema em atitudes discriminatdrias
ocorridas durante os atendimentos.

8

Durante uma coleta de sangue, a profissional percebe que o

recipiente para descarte de perfurocortantes estd longe do local

do procedimento. Apds retirar a agulha, ela avalia como realizar o

descarte de maneira segura.

Nesse contexto, de acordo com a Norma Regulamentadora n? 32,

assinale a opgdo que apresenta a conduta adequada.

(A) Dobrar a agulha com auxilio de instrumento e acondiciond-la
junto aos residuos infectantes.

(B) Reencapar a agulha com uma das maos e transporta-la até o
recipiente de descarte disponivel.

(C) Manter o conjunto sobre a bandeja e descartad-lo apds a
conclusdo dos demais atendimentos.

(D) Solicitar a aproximagdo do recipiente e descartar o conjunto,
sem reencapar ou desconectar a agulha.

(E) Desconectar a agulha da seringa manualmente e descartar
cada material no recipiente correspondente.

9

A cultura de seguranga, no Programa Nacional de Seguranga do

Paciente, orienta a forma como as instituicdes lidam com os

incidentes na assisténcia.

Com relagdo ao tema, analise as afirmativas a seguir e assinale (V)

para a verdadeira e (F) para a falsa.

() A notificagdo de incidentes contribui para o aprendizado
institucional e a melhoria dos processos.

() A culpabilizagdo individual do profissional contribui para a
prevencao de novos incidentes.

() A analise dos incidentes contribui para identificar fatores
organizacionais e oportunidades de melhoria.

As afirmativas sao, respectivamente,

(A) V-V-F.

(B) F=V-V.

(C) V-F-F.

(D) F=V—F.

(E) V—F-V.

10

Nas Redes de Atengdo a Saude, os diferentes servicos devem

atuar de maneira integrada para garantir a continuidade dos

cuidados.

Nessa organizagdo, os pontos de atengdo mantém relagGes

(A) centralizadas e escalonadas, conforme a gravidade imediata
de cada demanda.

(B) autdnomas e territoriais, conforme os limites administrativos
de cada municipio.

(C) especializadas e independentes, conforme os protocolos
proprios de cada area.

(D) horizontais e complementares, conforme as necessidades de
cuidado dos usuarios.

(E) sucessivas e subordinadas, conforme a complexidade dos
atendimentos oferecidos.

11

O Sistema Unico de Saude (SUS) é considerado uma das maiores
politicas publicas de inclusdo social do mundo. A partir da década
de 1960, a incorporagdo das ciéncias sociais ao campo da saude
contribuiu para a formulagdo de novas concepgdes de cuidado.
Posteriormente, os movimentos da Reforma Sanitdria Brasileira,
articulados as lutas pela redemocratizago do pais,
impulsionaram mudangas na concepg¢do, na organizagdo e na
gestdo das politicas de saude. Esse processo contribuiu para a
construgdo das bases do sistema que seria instituido pela
Constituicdo Federal de 1988.

Adaptado de https://www.nexojornal.com.br/
Considerando o processo histérico apresentado e os principios
que orientaram a Reforma Sanitaria, assinale a afirmativa correta.

(A) Propbde a ampliagdo do acesso a saude como direito de

cidadania, associada a construgdo de um sistema publico de

carater universal e a superagdo da vinculagdo entre
assisténcia e condigdo previdenciaria.

Sustenta a participagdo da sociedade na formulagdo das

politicas de saude, mas preserva a vinculagdao do acesso aos

servigos publicos a condigdo de trabalhador segurado pela

Previdéncia Social.

Prioriza a assisténcia hospitalar individual, atribuindo as

acOes de promogao da saude e prevengdo de doengas papel

complementar na organizagao dos servigos.

(D) Propde a ampliagdo do acesso aos servicos de saude,
mantendo, contudo, a centralizagdo da gestdio e do
financiamento das agGes na esfera federal.

(E) Prioriza a coordenagdo federal das politicas de saude,
mantendo nos demais entes federativos fungbes
essencialmente operacionais na execugdo dos servigos.

=

(C

-
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Se os valores e aspiragdes do Sistema Unico de Satde (SUS)
foram estabelecidos na Constituicdo de 1988, seu conteldo
institucional teve como momento fundador a aprovagdo da Lei
Organica da Saude (Lei n2 8.080/1990), que regula e
operacionaliza o novo sistema de saude, a qual seguiram-se
diversas outras, que desenvolveram o arcabougo institucional do
sistema pactuado em 1988.

Considerando o processo de institucionalizagdo do Sistema Unico
de Saude e o disposto nas Leis n2 8.080/1990 e n2 8.142/1990,
analise as afirmativas a seguir.

I. A Lei Organica da Saude estabeleceu, entre as diretrizes do
SUS, a descentralizagdao politico-administrativa e a
regionalizacdo da rede de servigos, além da criacdo dos
Conselhos e das Conferéncias de Saude como instdncias
permanentes de participagao da comunidade.

Il. A descentralizagdo previa um sistema com maior
protagonismo dos estados e municipios na provisdo das agGes
e servicos de saude e na tomada de decisGes, com diregao
Unica em cada esfera de governo e distribuicdo de
competéncias entre os diferentes niveis de governo.

IIl. A participagdo da comunidade foi institucionalizada como
componente da gestdo do SUS, mediante a criagdo dos
Conselhos e das Conferéncias de Saude em cada esfera de
governo, com atribuicbes relacionadas a participacdo na
formulagdo de estratégias e no controle da execugdo da
politica de saude.

Esta correto o que se afirma em
(A) 1, apenas.

(B) lell, apenas.

(C) lelll, apenas.

(D) e lll, apenas.

(E) 1, 1lell.

13

Sobre as Redes de Atengdo a Saude (RAS), conforme a concepgdo
adotada no Sistema Unico de Saude (SUS), assinale a afirmativa
correta.

(A) Prestam servicos de saude, com foco exclusivamente nos
procedimentos hospitalares de alta complexidade.

(B) Organizam os servigos de saude em niveis independentes de
atuagdo, sem necessidade de comunicagdo entre eles.

(C) Substituem a Atengdo Primaria a Saude pelos Servigos
Especializados, como principal porta de entrada do sistema.

(D) Integram as agbes e os servicos de saude sob diferentes
pontos de atengdo, com o objetivo de garantir cuidado
continuo e integral aos usudrios.

(E) Organizam os servi¢os de saude dando autonomia aos seus
componentes, priorizando o encaminhamento direto para
procedimentos especializados.

14

Em um municipio, uma equipe de saude identifica que pessoas
que utilizam espagos publicos para moradia e subsisténcia
encontram dificuldades para acessar os servicos de saude e
outras politicas publicas. A equipe decide discutir estratégias de
atendimento articuladas com outros setores da rede de protegdo
social.

Considerando a Politica Nacional para a Populagdo em Situagdo
de Rua, instituida pelo Decreto n2 7.053/2009, assinale a opgdo
que identifica corretamente a populagdo a que essa politica se
destina.

(A) Migrantes e imigrantes em situagdo de vulnerabilidade

socioeconOmica, especialmente aqueles que enfrentam

dificuldades de acesso a moradia, ao trabalho e aos servigos
publicos.

Pessoas que residem em abrigos ou instituicdes de

acolhimento, independentemente de sua situagdo

socioecondmica e de seus vinculos familiares ou
comunitarios.

Pessoas que utilizam as ruas e outros espagos publicos como

espaco de moradia e/ou subsisténcia, em situacdo de pobreza

e com vinculos familiares ou comunitarios fragilizados ou

interrompidos.

(D) Comunidades quilombolas em situagdo de vulnerabilidade
social, especialmente aquelas que enfrentam dificuldades de
acesso as politicas publicas e aos servigos de protegao social.

(E) Pessoas em situagdo de pobreza que ndo possuem residéncia
prépria, ainda que disponham de moradia regular e
mantenham vinculos familiares e comunitarios preservados.

c

G

15

Sobre a Estratégia Saude da Familia (ESF), de acordo com a
Politica Nacional de Atengdo Basica (PNAB), assinale a afirmativa
correta.

(A) Atua na assisténcia hospitalar, concentrando suas a¢Ges no
tratamento de agravos de alta complexidade.

(B) Desenvolve, gracas a atuacdo de equipes multiprofissionais,
acOes de cuidado para a populagdo de um territdrio definido.

(C) Realiza exclusivamente atividades de prevengdo de doengas,
encaminhando todas as demais demandas para os servigos
especializados.

(D) Presta atendimento apenas aos individuos previamente
cadastrados na unidade, sendo vedado o acolhimento de
usuarios ndo adscritos ao territorio.

(E) Substitui integralmente os demais pontos da Rede de
Atencgdo a Saude, tornando desnecessario o funcionamento
dos servigos ambulatoriais especializados e dos hospitalares.

16

Sobre a Politica Nacional de Humanizagdo, que busca por em
pratica os principios do SUS, assinale a afirmativa correta.

(A) Retira a responsabilidade pelo cuidado nos tratamentos de
saude da rede sociofamiliar dos usudrios dos servigos.

(B) Dissocia a assisténcia em salude da gestdo, de modo que a
tomada de decisdo seja focada na necessidade do usuario.

(C) Busca preservar a equipe de satde ao impedir que o usudrio
de saude compartilhe suas dores durante a internagdo em
suas redes sociais.

(D) Respeita a diretriz da clinica ampliada, de modo a ampliar os
exames para o diagndstico clinico, melhorando a analise
técnica e fragmentada sobre o sujeito.

(E) Busca transformar as relagGes de trabalho, ampliando o grau
de contato e a comunicagdo entre as pessoas, tirando-as do
isolamento e das relagGes de poder hierarquizadas.
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A Politica Nacional de Vigilancia em Saude, instituida pela
Resolugdo n2 588, de 12 de julho de 2018, é uma politica publica
essencial do SUS. Tem carater universal, transversal e orientador
do modelo de atengdo nos territdrios, sendo a sua gestdo de
responsabilidade exclusiva do poder publico.

Nesse sentido, sobre as estratégias para a organizagdo da
Vigilancia em Saude, analise as afirmativas a seguir.

I. Os processos de trabalho devem estar integrados com a
atengdo a saude, sendo pautados pelo conhecimento das
condigcGes sociais e econdmicas do territério e organizados
em diversas situagdes.

Il. Os processos de trabalho devem atender ao planejamento do
Ministério da Saude, com identificacdo das prioridades, com
base na andlise da situagdo de saude, no mapeamento das
atividades de produgdo, consumo e infraestrutura e no
potencial impacto no territério.

IIl. A inser¢do da vigildncia em saide na Rede de Atengdo a
Saude (RAS) deve contribuir para a construgdo de linhas de
cuidado que agrupem doengas e agravos e determinantes de
saude, identificando riscos e situagdes de vulnerabilidade.

Estd correto o que se afirma em

(A) 1, apenas.

(B) lell, apenas.

(C) lelll, apenas.

(D) ll e lll, apenas.

(E) I, el

18

Em uma unidade de saude, a equipe percebe que pacientes com

nomes semelhantes tém sido chamados apenas pelo primeiro

nome, aumentando o risco de administra¢Go de medicamentos ou

realizagdo de procedimentos ao paciente errado.

De acordo com o Programa Nacional de Seguranga do Paciente,

assinale a opg¢do que indica a medida mais adequada para

enfrentar essa situagdo.

(A) Implantar protocolo de identificagdo segura do paciente,
utilizando pelo menos dois identificadores.

(B) Reforgar a atengdo dos profissionais durante a chamada dos
pacientes.

(C) Orientar os pacientes a confirmar verbalmente seu nome
antes dos procedimentos.

(D) Centralizar a conferéncia da identidade dos pacientes na
equipe de enfermagem.

(E) Registrar os casos de identificagdo incorreta para avaliagdo
posterior pela gestao.

19

Diversos estudos destacam que o trabalho em equipe na saude é
fundamental para a melhoria da qualidade assistencial, seguranca
do paciente e integralidade do cuidado.

Segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS) e estudos sobre
Educacdo Interprofissional, as equipes que desenvolvem praticas
colaborativas apresentam melhores resultados clinicos e maior
satisfagdo dos usuarios.

Sobre as praticas colaborativas efetivas em equipes
multiprofissionais de saude, assinale a afirmativa correta.

(A) As decisBes clinicas sdo centralizadas no profissional médico,
cabendo aos demais membros da equipe executar as
condutas definidas.

(B) A comunicagdo entre os profissionais deve ocorrer apenas
quando houver divergéncias técnicas que possam
comprometer a assisténcia ao paciente.

(C) O trabalho colaborativo exige que todos os profissionais
possuam formagdo semelhante para reduzir conflitos e
aumentar a eficiéncia assistencial.

(D) Os profissionais compartilham o mesmo espago fisico de
trabalho, mas realizam suas atividades de forma auténoma,
preservando integralmente a autonomia de cada categoria
profissional.

(E) Os diferentes profissionais compartilham objetivos comuns,
participam da tomada de decisdo e reconhecem as
competéncias especificas e complementares dos demais
membros da equipe.

20

Em um hospital com leitos de terapia intensiva, a equipe
responsdvel pela seguranga do paciente identifica que diferentes
profissionais adotam procedimentos distintos para prevenir
eventos adversos. Além disso, alguns incidentes sdGo registrados
apenas informalmente e ndo sGo analisados pela instituigéo para
identificar suas causas e prevenir novas ocorréncias.

Considerando o Programa Nacional de Seguranga do Paciente,
assinale a opgdo que apresenta a medida mais adequada para
enfrentar essa situagdo.

(A) Implantar protocolos de seguranga, fortalecer a notificagdo
de incidentes e promover a gestdo de riscos nos processos de
cuidado.

(B) Padronizar os procedimentos de seguranga e concentrar na
direcdo o acompanhamento dos incidentes identificados.

(C) Priorizar a notificagdo dos eventos adversos que resultem em
dano ao paciente e adotar medidas corretivas.

(D) Orientar os profissionais sobre os riscos identificados e avaliar
individualmente as condutas que resultem em incidentes.

(E) Avaliar os incidentes apds sua ocorréncia e estabelecer
medidas corretivas para evitar sua repeticdo.
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O Programa de Interiorizagdo de Ag¢Oes de Saude e Saneamento

(PIASS) tinha como estratégia a ampliagdo da cobertura da

ateng¢do médica.

Sobre essa estratégia, assinale a afirmativa correta.

(A) Expandir a rede de atengdo primdria de saude em capitais.

(B) Formar e capacitar pessoal técnico e auxiliar para a Salde.

(C) Viabilizar cuidados primarios em saude de forma centralizada.

(D) Aumentar o alcance da cobertura dos servigos médicos,
especialmente nas areas urbanas.

(E) Propiciar a formagdo centralizada de recursos humanos em
salde e criar uma estrutura central de gestdo de recursos
humanos.

22

Sobre as atribuicdes da dire¢cdo estadual do Sistema Unico de
Saude (SUS), conforme a Lei n2 8.080/1990, assinale a afirmativa
correta.

(A) Formar consoércios administrativos intermunicipais.

(B) Gerir laboratdrios publicos de salide e hemocentros.

(C) Controlar e fiscalizar os procedimentos dos servicos privados
de saude.

(D) Celebrar contratos e convénios com entidades prestadoras de
servigos privados de saude.

(E) Acompanhar, controlar e avaliar as redes hierarquizadas do
Sistema Unico de Satde (SUS).

23

As afirmativas a seguir apresentam agdes que estdo incluidas no
campo de atuacdo do Sistema Unico de Satde (SUS), @ excecdo
de uma. Assinale-a.

(A) A fiscalizagdo e a inspegdo de alimentos, agua e bebidas para
consumo humano.

(B) A execugdo de agbes de promog¢do do desenvolvimento
produtivo, tecnolégico e da inovagdo do Complexo
Econémico-Industrial da Saude (CEIS).

(C) A participagdo no controle e na fiscalizagdo da produgdo,
transporte, guarda e utilizagdo de substdncias e produtos
psicoativos, téxicos e radioativos.

(D) A formulagdo da politica de medicamentos, equipamentos,

imunobioldgicos e outros insumos de interesse para a saude,

sem participagdo na sua produgdo.

A formulagdo e a execugdo de instrumentos de politicas

publicas para o CEIS, como o uso do poder de compra do SUS,

o financiamento, a regulagdo, o desenvolvimento cientifico,

tecnoldgico e industrial e outros incentivos.

(E

24

Sobre Cuidados Primdrios, segundo a Declaragdo de Alma Ata de

1978, analise as afirmativas a seguir.

I. A saude, estado de completo bem-estar fisico, mental e
social, € um direito humano fundamental.

Il. A promogdo e a protegdo da salide sdo essenciais para a paz
mundial.

Ill. A desigualdade no estado de salde entre os paises
desenvolvidos e em desenvolvimento é politica, social e
economicamente inaceitdvel.

Estd correto o que se afirma em

(A) 1, apenas.

(B) lell, apenas.

(C) lelll, apenas.

(D) ll e lll, apenas.

(E) 1,11, 11

25

O Centro Brasileiro de Estudos de Saude (CEBES), ao abordar a

questao democratica na area da Saude, trouxe importantes

contribuigdes sobre uma Saude autenticamente democratica.

Sobre o tema, analise as afirmativas a seguir.

I. O reconhecimento do direito universal e inalienavel, comum
a todos os homens, a promogdo ativa e permanente de
condigcGes que viabilizem a preservagdo de sua satde deles.

Il. O reconhecimento do carater socioeconémico global destas
condi¢bes: emprego, salario, nutricdo, saneamento,
habitagdo e preservagdo de niveis ambientais aceitaveis.

Ill. O reconhecimento da responsabilidade total das agdes
médicas propriamente ditas, individuais e coletivas.

Esta correto o que se afirma em

(A) 1, apenas.

(B) lell, apenas.

(C) lelll, apenas.

(D) ll e lll, apenas.

(E) 1, 1lel.

26

As opgOes a seguir mostram diferentes sujeitos individuais e

coletivos que, em diferentes momentos histdricos, foram

protagonistas da Reforma Sanitaria Brasileira, a excecdo de um.

Assinale-o.

(A) O Governo Federal.

B) A Associagdo Médica Brasileira (AMB).

C) A Associagdo Brasileira de Saude Coletiva (Abrasco).

D) A Frente Nacional Contra a Privatizagdo da Saude (FNCPS).

E) O Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude
(Conasems).

(
(
(
(

27

Sobre os antecedentes da Reforma Sanitaria, assinale a afirmativa

correta.

(A) A assisténcia a saude estava atrelada ao Ministério da Saude.

(B) A saude era reconhecida como um direito de cidadania.

(C) As Santas Casas de Misericordia faziam parte da estrutura de
assisténcia do Ministério da Saude.

(D) O Ministério da Saude atuava em ag¢des pontuais de saude
publica, sem garantir assisténcia médica ampla e continua a
populagdo.

(E) A populagdo, de modo geral, tinha acesso aos servigcos de
salde via Instituto Nacional de Assisténcia Médica da
Previdéncia Social (INAMPS).
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A Reforma Sanitdria brasileira contou, em sua fase inicial, com
iniciativas e atores que visavam ampliar o acesso e expandir as
redes de saude.

Nesse contexto, analise as afirmativas a seguir.

I. As AgOes Integradas em Saude (AlIS) sdo exemplos de
convénio entre o Ministério da Saude e prefeituras.

Il. Os primeiros conselhos populares de saude, por meio de suas
assembleias, reivindicavam melhorias nos servigos de saude
locais.

IIl. O Movimento Sanitario reuniu profissionais da saude,
intelectuais e trabalhadores em prol da criagdio de um
sistema publico de saude.

Esta correto o que se afirma em

(A) I, apenas.

(B) lell, apenas.

(C) lelll, apenas.

(D) e lll, apenas.

(E) 1, el

29

Apds a Reforma Sanitéria e a criagdo do SUS pela Constituicao

Federal de 1988, a Emenda Constitucional n2 29/2000

(A) foi regulamentada no mesmo ano de sua promulgagéo.

(B) determinou que os recursos estaduais sejam da ordem de
15% de seu orgamento.

(C) determinou que os recursos municipais sejam da ordem de
12% de seu orgamento.

(D) determinou os recursos maximos para o financiamento das
acoes e dos servigos publicos de salde.

(E) determinou que a Unido destinasse 5% a mais sobre o valor
de 1999 e, nos anos seguintes, o corrigisse pela variagdo
nominal do PIB.

30

A Portaria n2 4.279/2010 estabeleceu as diretrizes para a

organizagdo das Redes de Atengdo a Saude (RAS) no ambito do

Sistema Unico de Satde (SUS).

Com base nas disposi¢des dessa politica, avalie as afirmativas a

seguir e assinale (V) para verdadeira e (F) para falsa.

I. As Redes de Atencgdo a Salde sdo organizagGes polidrquicas
de conjuntos de servigos de salde.

Il. Cada servigo de salde vinculado tem sua missdo e objetivos
especificos.

Ill. As Redes de Atengdo a Saude permitem ofertar uma atengao
continua e integral a determinada populagao.

As afirmativas sao, respectivamente,

31

Sobre o papel da Atengdo Primaria em Saude (APS) nas Redes de

Atencdo a Saude, assinale a afirmativa correta.

(A) Propiciou o rompimento das relagGes verticalizadas.

(B) Colocou a APS na base da piramide de Atengdo a Saude.

(C) Foi uma facilitadora da estrutura fragmentada existente.

(D) Buscou romper as diferengas das densidades tecnoldgicas.

(E) Contribuiu para a estrutura em um sistema hierarquico, de
tipo piramidal.

32

Sobre o Ambulatério de Atengdo Especializada (AAE), assinale a

afirmativa correta.

(A) Deve ser local.

(B) Possui fungBes assistenciais e educacionais.

(C) Atende pessoas com estratificagdo de realizada no AAE.

(D) Pertence ao modelo de Ponto de Atengdo Primaria
Ambulatorial.

(E) Deve atender apenas as pessoas usuarias com condi¢Ges
crénicas de alto e muito risco.

33

As Redes de Atengdo a Saude (RAS) estdo estruturadas em trés

elementos fundamentais.

Assinale a op¢do que, corretamente, os relaciona.

(A) Populagdo, riscos e pontos de atengéo.

(B) Populagéo, territorio e pontos de atencgdo.

(C) Populagdo, territério e modelo de Atengdo a Saude.

(D) Populagdo, estrutura operacional e modelo de Atengdo a
Saude.

(E) Territério, caracteristicas demograficas/epidemioldgicas e
pontos de atengao.

34

Sobre a estrutura operacional das Redes de Atengdo a Saude, que
tem cinco componentes, analise os itens a seguir e assinale (V)
para o verdadeiro e (F) para o falso.

( ) Pontos de Atengdo a Saude primarios, secundarios e
tercidrios.

( ) Sistemas de apoio: diagndstico e terapéutico, assisténcia
farmacéutica, teleassisténcia e sistemas de informagdo em
salde.

() Sistemas logisticos: registro eletrénico em salde, prontudrio
clinico, sistemas de acesso regulado e transporte em saude.

Os itens sdo, respectivamente,

(A) V-V-—F
(B) F—=V-V
(C) V-F=V
(D) V-V-V
(E) F-V—F
35

Sobre condigbes de saude, circunstancias persistentes que exigem

respostas sociais variadas, assinale a afirmativa correta.

(A) Os eventos agudos possuem curso curto, manejo episddico e
reativo.

(B) As condigdes de saude dividem-se em condigGes agudas e
cronicas.

(C) As condigdes de saude dividem-se em condi¢es agudas,
condigGes cronicas e eventos agudos.

(D) As condigBes agudas caracterizam-se por soma das condicbes
agudas e agudizag¢Oes de condigGes cronicas.

(E) As condigBes crbnicas sdo aquelas de curso longo, manejo
proativo e continuo, excluindo-se fatores de risco e doengas
transmissiveis de longa duragdo.
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A respeito do Sistema de InformagGes sobre Orgamentos Publicos

em Saude (SIOPS), ferramenta que detém as informagdes

orgamentarias publicas de saude, assinale a afirmativa correta.

(A) O preenchimento do SIOPS é facultativo.

(B) O SIOPS é um dos sistemas com informagdes orgamentarias
publicas de saude do Brasil.

(C) O ndo preenchimento do SIOPS ndo implica em medidas
administrativas.

(D) O registro de receitas e despesas publicas em satide no SIOPS
deve ser semestral.

(E) O SIOPS Monitora o cumprimento da aplicagdo minima de
recursos em acgles e servigos publicos de saude (ASPS), por
parte dos entes federados.

37

Consideram-se despesas com agdes e servigos publicos de saude,

aquelas que estdo relacionadas

(A) a merenda escolar e a outros programas de alimentagdo.

(B) ao manejo ambiental vinculado diretamente ao controle de
vetores de doengas.

(C) as obras de infraestrutura que beneficiem direta ou
indiretamente a rede de saude.

(D) a remuneragdo de pessoal ativo e inativo dos hospitais
universitarios federais ou de entidades publicas responsaveis
por sua administragdo.

(E) a preservagdo e a correcdo do meio ambiente, realizadas
pelos 6rgdos de meio ambiente dos entes da Federagdo ou
por entidades ndo governamentais.

38

As diretrizes para a contratualizagdo de hospitais no ambito do

Sistema Unico de Satde (SUS) se aplicam aos hospitais

(A) publicos com, no minimo, 30 leitos operacionais.

(B) privados com fins lucrativos com, no minimo, 80 leitos
operacionais.

(C) privados sem fins lucrativos com, no minimo, 30 leitos
operacionais.

(D) privados sem fins lucrativos com, no minimo, 30 leitos
operacionais, sendo, pelo menos, 25 destinados ao SUS.

(E) privados com fins lucrativos com, no minimo, 80 leitos
operacionais, sendo, pelo menos, 40 destinados ao SUS.

39

A Portaria n2 3.410/2013 estabeleceu as diretrizes para a
contratualizagdo de hospitais do Sistema Unico de Satde (SUS).
Sobre os eixos das responsabilidades dos hospitais no ambito da
contratualizagdo, avalie os itens a seguir e assinale (V) para o
verdadeiro e (F) para o falso.

I. Assisténcia.

Il. Gestdo.

lll. Financiamento.

IV. Ensino e pesquisa.

V. Avaliagdo.

Os itens sdo, na ordem apresentada, respectivamente,

(A) V-V-F-F-V
(B) V-V—-F-V-V
(C) V-V-V-F—F
(D) F=V-V-V-F
(E) V-V—-F-V-F

40

As diretrizes para a contratualizagdo de hospitais no ambito do
Sistema Unico de Saude (SUS) determinam que os recursos
publicos de custeio e investimento, que compdem o or¢camento
do hospital, serdo informados no instrumento formal de
contratualizagdo, com identificagdo das respectivas fontes.

Relacione os termos listados a seguir as suas respectivas

definigGes.

1. Incentivo financeiro

2. Orgamentagao global

3. Orgamentagao parcial

4. Valor poés-fixado

5. Valor pré-fixado

( ) Todo valor destinado ao custeio de um hospital condicionado
ao cumprimento das metas de produgdo, composto pelo
valor dos servigos de Alta Complexidade e do Fundo de Agbes
Estratégicas de Compensagdo (FAEC).

( ) Todo valor pré-fixado destinado ao custeio de um hospital,
repassado de forma regular e automatica aos Fundos de
Saude, condicionado ao cumprimento de compromissos e/ou
metas especificos, definidos por regramentos préprios.

) A parte dos recursos financeiros provisionada ao hospital
contratado, garantindo-lhe conhecimento antecipado de
parte do valor previsto para desembolso no periodo
contratado.

( ) Modalidade de financiamento na qual a totalidade dos
recursos financeiros é provisionada ao contratado,
garantindo-lhe conhecimento antecipado do volume maximo
previsto para desembolso no periodo do contrato.

() A forma de financiamento composta por um valor pré-fixado
e um valor pds-fixado.

—

Assinale a opgdo que indica a relagdo correta, segundo a ordem
apresentada.

(A) 4,1,5,2e3.

(B) 5,4,2,1e3.

(C) 5,1,3,4e2.

(D) 1,4,2,3e5.

(E) 4,5,3,1e2.
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41

A Politica Nacional de Vigilancia em Saude (PNVS), criada em
2018, definiu quatro areas principais, cada uma com foco
especifico, mas interligadas para garantir a protegdo e a
promogao da saude da populagdo.

Relacione as areas listadas a seguir as respectivas defini¢Ges.

1. Vigilancia Epidemioldgica

2. Vigilancia Sanitdria

3. Vigilancia em Saude Ambiental

( ) Propicia o conhecimento e a deteccdo de mudangas nos
fatores determinantes e condicionantes do meio ambiente
que interferem na saude humana, com a finalidade de
recomendar e adotar medidas de promogdo a salde,
prevengdo e monitoramento dos fatores de riscos
relacionados as doengas ou agravos a saude.

( ) Conhecimento e detecgdo de mudangas dos fatores
determinantes e condicionantes da saude individual e
coletiva, com a finalidade de recomendar e adotar as
medidas de prevengdo e controle das doengas, transmissiveis
e ndo transmissiveis, e agravos a saude

( ) Abrange a prestacdo de servicos e o controle de bens de
consumo que, direta ou indiretamente, se relacionem com a
salide, compreendidas todas as etapas e processos, da
produgdo ao consumo e descarte.

(A) 1,2e3.

(B) 2,1e3.

(C) 3,1e2.

(D) 1,3 e2.

(E) 2,3el.

42

Assinale a opgdo que indica uma area considerada transversal, ou
seja, fundamental para o trabalho de todas as outras areas da
Vigilancia em Saude.

(A) Territorial.

(B) de Governanga.

(C) de Vigilancia Ambiental.

(D) de Vigilancia Epidemioldgica.

(E) de Analise da Situagdo de Saude.

43

O Artigo 92 da Resolugdo n2 588/2018 estabeleceu um conjunto

abrangente de estratégias para a organizag¢do da Vigilancia em

Saude.

Em relagdo as estratégias para essa organizagdo, analise os itens

a seguir.

I.  Processos de trabalho integrados com a atengdo a saude.

Il. Apoio ao desenvolvimento de estudos e pesquisas.

Ill. Comunicagdo de riscos, divulgacdao de materiais e mobilizagdo
social.

Estd correto o que se afirma em

(A) 1, apenas.

(B) lell, apenas.

(C) lelll, apenas.

(D) ll e lll, apenas.

(E) 1, el

44

Sobre a relagdo da Vigilancia em Saude para a articulagdo em

rede, assinale a afirmativa incorreta.

(A) A Politica Nacional de Vigilancia em Saude inclui intervengées
intersetoriais.

(B) A Vigilancia em Saude se faz efetiva quando sua atuagdo
ocorre em conjunto com a Atengdo Primaria em Saude.

(C) A Politica Nacional de Vigilancia em Saude contempla toda a
populagdo em territério nacional, com igualdade.

(D) Pressupde a inser¢do de ac¢des de vigilancia em saide em
todas as instancias e pontos da Rede de Atengdo a Saude do
SUS.

(E) A Politica Nacional de Vigilancia em Saude prioriza territérios,
pessoas e grupos em situagdo de maior risco e
vulnerabilidade.

45

A Portaria GM/MS n2 6.878/2025 estabeleceu as metas e os

indicadores do Programa de Qualificagdo das A¢Ges de Vigilancia

em Saude (PQA-VS), a partir do ano de 2025.

Sobre o PQA-VS, assinale a afirmativa correta.

(A) Os valores dos incentivos financeiros sao fixos.

(B) O programa é pontual e limitado ao objeto pré-definido.

(C) A adesdo de todos os Estados e Municipios ao programa é
compulséria.

(D) No programa, o governo federal financia e presta apoio
técnico aos demais entes federados.

(E) O programa adota critérios para calculo de incentivos
financeiros que independem do porte populacional do
Municipio.

46

A Portaria GM/MS n2 1.604/2023 instituiu a Politica Nacional de
Atencgdo Especializada em Sadde — PNAES e definiu, entre suas
acOes, as apresentadas nas opgdes a seguir, a excecdo de uma.
Assinale-a.

(A) Os servigos de vacinagao.

(B) Os servigos de atengdo domiciliar.

(C) Os servigos de atengdo psicossocial.

(D) Os servigos de aten¢do materno-infantil.

(E) O Servico de Atendimento Mdvel de Urgéncia (SAMU).

47

A implementacdo da Atengdo Especializada enfrentou diversos
desafios que impactaram o acesso, a qualidade e a eficiéncia.
Assinale a opgdao que melhor explicita um dos desafios para a
Atencdo Especializada.

(A) Afragmentacdo.

(B) O excesso de estudos.

(C) A coordenacdo do cuidado pela Ateng&o Primaria.

(D) O modelo de financiamento com abordagem integrada.

(E) O uso de sistemas de informagdo para monitoramento.
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48

O modelo organizacional da Atengdo Ambulatorial Especializada

dentro das Redes de Atengdo a Saude, chamado Ponto de

Atengdo Secunddria Ambulatorial (PASA), preconizou a

Planificagdo da Atengdo a Saude, sendo previstos alguns

aspectos.

Com base nas disposi¢cdes dessa Politica, avalie as afirmativas a

seguir e assinale (V) para verdadeira e (F) para falsa.

() A programacgdo da atengdo a salde no PASA é feita com base
na oferta de servigos disponiveis.

( ) O acesso ao PASA é regulado diretamente pela APS.

( ) O atendimento no PASA é realizado por uma equipe
constituida por profissionais generalistas.

As afirmativas sdo, respectivamente,

(A) V—F—F
(B) V=V-V
(C)V-F-V
(D) F=V-V
(E) F-V—F
49

Sobre as exigéncias para a implementagdo do Modelo Ponto de

Atencdo Secundaria Ambulatorial (PASA), analise os itens a

seguir.

I.  Planejamento e monitoramento continuo.

Il. Pactuagdo entre gestores e reorganizagdo dos fluxos
assistenciais.

IIl. Hordrio protegido e capacitagdo das equipes.

Esta correto o que se apresenta em

(A) I, apenas.

(B) lell, apenas.

(C) lelll, apenas.

(D) e lll, apenas.

(E) 1, el

50

A implementagdo do Modelo Ponto de Atengdo Secundaria
Ambulatorial (PASA) deve ser orientado por um percurso
metodoldgico organizado em macroprocessos interdependentes
e complementares.

As opgOes a seguir apresentam exemplos desses macroprocessos,
a excecdo de uma. Assinale-a.

(A) de Pesquisa.

(B) Educacional.

(C) de Cadastramento.

(D) de Apoio Institucional/Supervisional.

(E) de Qualidade e Segurancga do Paciente.

51

Sobre os macroprocessos necessarios a implementagdo do
modelo Ponto de Atengdo Secundadria Ambulatorial (PASA),
relacione os itens a seguir aos respectivos macroprocessos.

1. de Gestdo

2. Assistencial

3. de qualidade e seguranga do paciente

( ) Garante que o trabalho seja feito em uma base populacional
e em um territorio definido.

( ) Organiza a atengdo continua, incluindo atendimentos
individuais sequenciais por equipe interprofissional e
interdisciplinar.

() Padroniza processos, gerencia riscos e promove a melhoria
continua.

Assinale a opgdo que indica a relagdo correta, segundo a ordem

apresentada.

(A) 2,3el.

(B) 1,2 e3.

(C) 2,1e3.

(D) 3,2e1.

(E) 1,3 e2.

52

Assinale a opgdo que indica um ponto de concentragdo de
regulagdo em saude.

(A) Territorializagdo.

(B) Controle social.

(C) Educagdo permanente.

(D) Comunicagdo em saude.

(E) Relagdes contratuais de servigos.

53

O Pacto pela Saude estabeleceu alguns conceitos e alguns

principios norteadores para a Regulagdo no SUS, além de

estabelecer trés dimensdes principais de atuagdo.

Sobre esse aspecto, assinale a opgdo que descreve,

corretamente, a dimensdo da Regulagdo de Sistemas de Saude.

(A) Engloba o monitoramento, o controle, a avaliagdo, a auditoria
e a vigilancia.

(B) Inclui agbes como cadastro de estabelecimentos e de
profissionais.

(C) Trata da organizagdo, do controle, do gerenciamento e da
priorizagdo do acesso e dos fluxos.

(D) Adota a autoridade sanitdria para garantir acesso baseado em
necessidade e na gravidade.

(E) Garante a prestagdo adequada de servigos a populagdo,
controlando a oferta e a produgdo das agdes diretas e finais
de Atengdo a Saude.

54

Sobre o conceito de complexo regulador, Portaria SAS/MS n2

356/2000, assinale a afirmativa correta.

(A) Articula e integra diferentes centrais de regulagdo.

(B) Gerencia a regulagdo dos leitos hospitalares do SUS.

(C) E responsével pelo atendimento pré-hospitalar de urgéncia.

(D) Organiza o acesso a servigos auxiliares de diagndstico e
terapia.

(E) Organiza o fluxo de atendimentos conforme protocolos
estabelecidos.
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55

A Lei n2 12.401/2011 estabeleceu a obrigatoriedade de

Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas (PCDT) no SUS,

definindo diretrizes para sua construgdo e aplicagdo.

Sobre o conteido minimo para todos os PCDT, assinale a

afirmativa incorreta.

(A) Mecanismos de controle clinico.

(B) Critérios diagndsticos e de exclusdo.

(C) Acompanhamento e verificagdo de resultados terapéuticos.

(D) Tratamento preconizado (medicamentos, produtos,
posologias).

(E) Interrupgdo obrigatéria de qualquer opgdo terapéutica
mediante perda de eficacia, intolerdncia ou reagGes adversas.

56

Sobre a organizagdo da Unidade Basica de Saude (UBS) como

Ambiente Seguro, uma das recomendagGes especificas durante a

epidemia Covid-19 na Atengdo Primaria em Saude, avalie as

afirmativas a seguir.

I. O atendimento a pessoas com sintomas respiratorios
recentes deve ser feito, preferencialmente, presencial para a
adequada avaliagdo do quadro clinico.

Il. Eimportante separar os fluxos de pessoas na UBS, se possivel
em tendas fora dela, para usudrios com sintomas
respiratérios recentes, em locais especificos.

Ill. Sdo necessarios espagos especificos para o atendimento de
usuarios sem sintomas respiratérios, podendo ser em tendas
fora da UBS.

Esta correto o que se afirma em

(A) I, apenas.

(B) lell, apenas.

(C) lelll, apenas.

(D) e lll, apenas.

(E) 1, el

57

Assinale a opgdo que indica uma agdo da gestdo compartilhada

da Atengdo Primaria em Saude, durante a epidemia Covid-19.

(A) Incentivar e apoiar o isolamento social.

(B) Mapear usudrios de maior risco para a Covid-19.

(C) Divulgar orientagdes e informacg&es sobre a Covid-19.

(D) Acompanhar a distancia a situagdo de usuarios internados.

(E) Potencializar recursos de comunicagdo coletivas existentes na
comunidade.

58

As opgOes a seguir apresentam campos de atuagdo da Atengao
Primaria a Saude (APS) na Covid-19, a excecdo de uma.
Assinale-a.

(A) Vigilancia a saude.

(B) Promogéo a saude.

(C) Transporte de pacientes.

(D) Cuidado as pessoas e as familias.

(E) Gestdo compartilhada do cuidado.

59

O Ministério da Saude elaborou a Estratégia de Saude Digital para
o Brasil 2020-2028 (ESD28) com a intengdo de impactar
diferentes areas.

Sobre esses impactos, relacione a segunda coluna de acordo com
a primeira.

1. Saude
2. Logistica
3. Social

4. Educacional

) Redugdo de tempo e dos custos.

) Qualificagdo profissional.

) Acesso mais rapido a profissionais da satde.

) Redugdo das filas de espera e ampliagdo do acesso.

(
(
(
(

Assinale a opgdo que apresenta a relagdo correta, segundo a
ordem apresentada.

(A) 2,1,4e3.
(B) 2,4,1e3.
(C) 1,4,2e3.
(D) 3,1,2e4.
(E) 2,4,3e1.

60

A Estratégia de Saude Digital para o Brasil 2020-2028 (ESD28)
esta organizada em trés grandes eixos de agdo, que devem ser
realizados até o ano de 2028.

Assinale a opgdo que ndo corresponde a um aspecto dos eixos do
ESD28.

(A) A territorializagdo.

(B) As agdes do Ministério da Saude para o SUS.

(C) Aimplantagdo de um Espago de Colaboragao.

(D) As diretrizes para a inovagdo em Saude Digital.

(E) As diretrizes para a colaboragdo em Sadde Digital.

61

A Estratégia de Saude Digital (ESD28) estabeleceu prioridades e

um plano de agdo para cada uma delas.

Assinale a opcdo que melhor representa prioridades da ESD28.

(A) Governanga e lideranca para a saude digital e informatizagdo
da Atencdo Basica a Saude.

(B) Suporte a melhoria da atengdo a saude e ao protagonismo
dos profissionais da saude.

(C) Informatizagdo da Atengdo Basica a Saude e ambiente e
interconectividade

(D) Governanga e lideranga para a saude digital e protagonismo
dos profissionais da saude.

(E) Formagdo e capacitagdo de recursos humanos e
protagonismo dos profissionais da saude.
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A Rede Nacional de Dados em Salde (RNDS) estabeleceu a
infraestrutura nacional para o compartilhamento seguro e
padronizado de dados de salde.

Sobre a RNDS, avalie as afirmativas a seguir.

I. E parte do Programa Conecte SUS.

Il. Estabelece o conceito de uma plataforma padronizada,
moderna e interoperavel de servigos, informagbes e
conectividade.

Ill. Tem como objetivo promover a troca de informagdes entre
os pontos da Rede de Atengdo a Saude (RAS).

Estd correto o que se afirma em

(A) I, apenas.

(B) lell, apenas.

(C) lelll, apenas.

(D) ll e lll, apenas.

(E) 1, 1lel.

63

A Estratégia de Salde Digital (ESD28) estabelece prioridades,
entre elas a criagdo do Ecossistema de Inovagdo.

Assinale a afirmativa que se relaciona a referida prioridade.

(A) Explorar modelos de valor em satde.

(B) Implantar servigos de Regulagdo Ambulatorial.

(C) Promover a capacitacdo para profissionais de TI.

(D) Promover a interoperabilidade com a Atengdo Primaria.

(E) Promover a interoperabilidade com servigos de telessalde.

64

O Plano de Monitoramento e Avaliagdo de Saude Digital para o

Brasil para 2020-2028 descreve a organizagdo e a governanga das

acoes de Monitoramento e Avaliagdo.

Analise as opgOes a seguir e assinale a que corresponde a agdo

“Formalizar e consolidar as instdncias de Governanga de

Monitoramento e Avaliagdo do Conecte SUS.”

(A) Anélise dos indicadores.

(B) Proposicdo de metas, fases e prazos.

(C) Elaboragdo dos documentos de atribui¢cdo e competéncia.

(D) Captura, compilagdo, andlise, interpretagdo e qualificagdo dos
dados.

(E) Monitoramento da coleta sistemética de dados e reporte as
instancias superiores.

65

Assinale a opgdo que apresenta as principais caracteristicas da

Politica Nacional de Educagdo Permanente em Saude (PNEPS).

(A) Metodologia de ensino com ofertas formais nos niveis de
pos-graduagdo.

(B) Aprendizagem baseada na pratica, na reflexdo critica e na
resolugdo de problemas reais.

(C) As Secretarias Estaduais e Municipais de Saude sdo de
competéncia do Ministério da Saude.

(D) Integragdo  ensino-servigo, gestdo descentralizada e
participativa, educagao continuada.

(E) Visa promover a aquisicdo sequencial e acumulativa de
informagdes técnico-cientificas na drea da Saude.

66

A Politica Nacional de Educagdo Permanente em Saude (PNEPS)

depende dos fatores relacionados a seguir, a _excecdo de um.

Assinale-o.

(A) Praticas educativas de carater formal.

(B) Adaptabilidade da politica para realidades locais.

(C) Articulagdo entre diferentes setores e instituigdes.

(D) Integragdo entre as instituicGes de ensino e os servigos de
saude.

(E) Percepgdo que a aprendizagem no trabalho é fundamental
para a qualificagdo das praticas profissionais.

67

Sobre os desafios enfrentados pelos Sistemas Universais de
Saude, avalie os itens a seguir.

I. Envelhecimento populacional.

Il.  Mudangas no perfil epidemioldgico.
IIl. Financiamento estavel.

Estd correto o que se apresenta em

(A) 1, apenas.

(B) lell, apenas.

(C) lelll, apenas.

(D) e lll, apenas.

(E) 1, 1le .

68

A reforma sanitaria trouxe em seu bojo algumas convergéncias
do plano nacional ao plano global.

Assinale a opg¢do que indica a convergéncia entre o plano
nacional e o global.

(A) Teto de gastos de 2016.

(B) Crise politica a partir de 2013.

(C) Transigdo epidemiolégica complexa.

(D) Ressurgimento de antigas e novas epidemias.

(E) Envelhecimento populacional e mudangas demograficas.

69

Fatores enddgenos e exdgenos mostram que, nas primeiras
décadas desse século, a pressdo sobre o SUS aumentou os
problemas vivenciados pelos servigos de saude.

Sobre esse aspecto, relacione os pontos criticos listados a seguir
as suas respectivas causas.

1. Fatores de demanda

2. Fatores regulatérios

3. Fatores de oferta

() Epidemias urbanas, violéncia e condig¢Ges cronicas.

() Judicializagdo.

() Politicas de medicamentos.

Assinale a opgdo eu indica a relagdo correta, segundo a ordem
apresentada.

(A) 3,2e1.
(B) 1,3 e2.
(C) 2,1e3.
(D) 1,2e3.
(E) 3,1e2.
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O quadro a seguir mostra a distribuicdo no Brasil e nas grandes
regides, dos recursos da atengdo a saude, equipamentos e
profissionais, em 2017.

Brasil Norte  Nordeste Sudeste Sul  Centro-Oeste
Ressonancia Magnética* 3 075 067 136 145 138
Tomografia* 2]5 147 14 247 264 296
Ultrassonografia* 18,27 1253 15,07 20m 2156 20,06
Médicos** 350,62 16510 22779 444,34 434,09 333,07
Enfermeiros** 125,07 101,01 14,53 136,60 129,06 19,53

Fonte: CNES; Datasus™.
*Equipamento existente por 100,000 Habitantes. **Profissionais por 100,000 habitantes.

A partir do quadro, assinale a afirmativa correta.

(A) A Regido Sul apresenta a maior densidade de médicos.

(B) Na Regido Nordeste observa-se a maior escassez de médicos.

(C) A Regido Norte mostra o menor nimero de equipamentos de
ultrassonografia.

(D) Os resultados das Regides Norte e Nordeste sdo similares as
médias para o Brasil.

(E) A distribuicdo de tomdgrafos e ressonancia magnética é
homogénea nas diferentes regioes.

71

Sobre expectativa de vida ao nascer, um indicador tradicional em
saude, analise a tabela a seguir.

Ano Norte Nordeste Centro-Oeste Sudeste Sul Brasil
199 6692 62.83 68,55 6883 704 6693
1992 6723 6332 6892 0.2 70,66 673
1993 67,54 638! 69,3 69,57 7093 677
1994 6784 64,29 69,66 6993 n2 681
1995 6813 64,77 70,03 70,29 naz 685
1996 6842 65,25 70,39 7064 nmn3 689
1997 687 6573 70,74 7098 n99 69,29
1998 6899 66,2 708 n32 72,25 69,68
1999 6927 66,68 a3 766 725 70,06
2000 6785 6735 74,33 n4 na 6983
2000 6818 67,78 7464 65 72,35 70,28
2002 685 68,2 7495 7204 72,78 7073
2003 688 68,61 75,25 7262 732 n6
2004 6N 69,01 7555 7309 7361 7158
2005 6941 694 75,84 7353 7400 nes
2006 69,7 69,79 76,2 7397 744 7239
2007 6998 7017 764 74,38 7479 7277
2008 70,26 7053 76,67 74,78 7515 7315
2009 7053 70,89 7693 7517 7552 735
2010 70,79 nas 772 7555 7587 7386
20m Nn0s ns? 7745 759 76,22 742
2012 n29 n89 7769 76,25 76,55 7452
Fonte: IBGE™,

Sobre os dados apresentados na tabela, assinale a afirmativa

correta.

(A) Observou-se uma melhoria continua, porém ndo sustentada
do indicador.

(B) Ha uma equivaléncia entre as diferentes regides.

(C) N&o ha regido com média superior a média nacional.

(D) O aumento da regido Centro-Oeste, é explicado em parte,
pela expansdo do agronegdcio.

(E) Ndo se observou mudanca no periodo para o indicador
apresentado.

72

Sobre a equidade em saude, dependente do enfrentamento das

iniquidades em saude, assinale a afirmativa correta.

(A) As iniquidades na saude afetam de modo similar os diferentes
grupos sociais.

(B) Equidade em saude é um conceito independente do conceito
de justica social em saude.

(C) As desigualdades em satide servem como métrica para avaliar
o progresso da equidade em saude.

(D) As desvantagens sociais sdo de ordem econdmica e n3o se
relacionam com etnia, religido ou idade.

(E) As questdes de identidade de género e orientagdo sexual sdo
categorias histéricas recentes no campo das iniquidades.

73

A Portaria GM/MS n2 2.198/2023 instituiu a Estratégia

Antirracista para a Saude no ambito do Ministério da Saude. Para

a implementagdo da Estratégia Antirracista para a Saude, foi

prevista a formulagdo de um Plano de Agdo.

Sobre as prioridades desse plano, analise as afirmativas a seguir.

I. A promogdo da saude integral da mulher negra, incluidos os
seus direitos sexuais e reprodutivos.

Il. A formulagdo, a execugdo e o monitoramento das politicas
publicas de saude mental, promovendo a igualdade de
perspectiva nos diferentes segmentos étnico-raciais da
populagdo.

IIl. O respeito a diversidade cultural, linguistica e religiosa, com
atengdo para a religiosidade indigena e de matriz africana.

Esta correto o que se afirma em

(A) 1, apenas.

(B) lell, apenas.

(C) lelll, apenas.

(D) e lll, apenas.

(E) 1, 1le .

74

A Agenda Mais SUS tem, entre outras metas, a de garantir a

protecgdo social e a salde da Pessoa com Deficiéncia (PcD).

Sobre esse aspecto, assinale a op¢do que apresenta a proposta

correta.

(A) A necessidade de criar escolas especificas para PcD.

(B) A ampliagdo da oferta de residéncias terapéuticas inclusivas.

(C) A dissociagdo dos marcadores sociais do risco para o
desenvolvimento de deficiéncias.

(D) A PcD deve estar acompanha, quando for identificada uma
situagdo extraordinaria.

(E) O fortalecimento da Atengdo Primaria em Saude, com
equipes multidisciplinares, centradas no profissional médico.
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O dossié saude das mulheres lésbicas (2006) mostrou que 40%

das mulheres lésbicas que buscaram servicos de saude ndo

revelaram sua orientagdo sexual.

A partir desse dado, avalie as afirmativas a seguir e assinale (V)

para verdadeira e (F) para falsa.

() As mulheres que revelaram sua orientagdo relataram maior
rapidez do atendimento médico.

() Muitas mulheres afirmaram que ndo foram solicitados os
exames considerados por elas como necessarios.

( )Ha relatos de uso de conotagbes preconceituosas e
estigmatizantes nos atendimentos.

As afirmativas sdo, na ordem apresentada, respectivamente,

(A) V-V-—F.
(B) F—=V-V.
(C) V=V-V.
(D) V-F-V.
(E) F~V—F.
76

A saude indigena no Brasil, por reivindicagdo direta dos

movimentos indigenas, foi estruturada de forma distinta do

modelo de descentralizagdo municipalista que organiza a maior

parte do Sistema Unico de Satde (SUS).

Assinale a opg¢do que apresenta, corretamente, a estratégia

criada para atender a saude indigena.

(A) A criagdo dos Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEI).

(B) A medicina ocidental como técnica terapéutica preferencial.

(C) A extingdo do Subsistema de Atengdo a Salde Indigena (Sasi-
Sus).

(D) A Secretaria de Atengdo Especializada como responsavel pela
saude indigena.

(E) O fortalecimento da Atengdo Primaria em Saude nos servigos
de saude indigena.

77

O Guia de Primeiros Cuidados Psicolégicos fornece diretrizes
basicas para que as pessoas que prestam assisténcia respeitem a
dignidade, a cultura e as habilidades das pessoas assistidas.
Diante dos diferentes tipos de situagdes que causam sofrimento,
tais como guerras, desastres naturais, acidentes, incéndios e
violéncia pessoal (por exemplo, violéncia sexual), os individuos,
as familias e comunidades inteiras podem ser afetadas.

O modo como as pessoas reagem depende de muitos fatores,
incluindo

I. anatureza e a severidade do evento.

Il. uma vivéncia anterior de situagdes de crise.

IIl. o histérico pessoal e familiar de problemas de satide mental.
Estd correto o que se afirma em

(A) 1, apenas.

(B) lell, apenas.

(C) lelll, apenas.

(D) e lll, apenas.

(E) 1, el

78

O Programa de Gerenciamento de Riscos (PGR) prevé que a

avaliagdo do local de trabalho e do trabalhador deve considerar

(A) as vias de transmissdo e de entrada.

(B) as fontes de exposi¢do e os reservatorios.

(C) a organizagdo e os procedimentos de trabalho.

(D) a persisténcia do agente bioldgico no ambiente.

(E) a transmissibilidade, a patogenicidade e a viruléncia do
agente.

79

A Portaria n2 485/2005 estabelece as diretrizes basicas para a

implementagdo de medidas de protegdo a seguranga e a saude

dos trabalhadores dos servigos de saude, em locais onde exista a

possibilidade de exposicdo a agentes bioldgicos.

A Portaria determina que, nesses casos, a capacitagdo deve

(A) ocorrer no inicio das atividades.

(B) ocorrer fora da jornada de trabalho.

(C) ser comprovada por meio de declaragdo dos funcionarios.

(D) ser dada por meio de instrugdes escritas, mediante recibo.

(E) usar colchonetes e demais almofadados, descartaveis apds a
atividade.

80

A Portaria n2 485/2005 descreve os procedimentos relacionados

aos Riscos Quimicos.

Nesse contexto, assinale a afirmativa correta.

(A) A reutilizagdo das embalagens de produtos quimicos deve ser
realizada apds a correta higienizagao.

(B) Uma cépia da ficha descritiva dos produtos quimicos deve ser
mantida nos locais onde o produto é usado.

(C) A rotulagem do fabricante na embalagem original deve ser
substituida por rétulos especificos do servigo.

(D) Para os produtos quimicos que impliquem riscos a segurancga
e saude do trabalhador, deve existir uma ficha descritiva.

(E) A realizagdo de inventario se aplica apenas aos produtos
quimicos que impliguem em riscos a seguranga e saude do
trabalhador.

81

A Portaria n2 529/2013 instituiu o Programa Nacional de

Seguranca do Paciente (PNSP) e caracteriza a Cultura de

Seguranga.

Assinale a opgdo que apresenta, corretamente, uma

caracteristica da Cultura de Seguranca.

(A) A seguranca deve ser priorizada, a partir das metas
financeiras e operacionais.

(B) A ocorréncia de incidentes deve ser usada para promover a
responsabilizacado do trabalhador.

(C) A responsabilidade pela seguranga é dos trabalhadores, por
estarem diretamente envolvidos na tarefa.

(D) A responsabilidade pela seguranca é dos gestores, por
estarem diretamente envolvidos na coordenacgao da tarefa.

(E) A identificagdo, a notificacdo e a resolugdo dos problemas
relacionados a seguranga devem ser estimuladas e
recompensadas.
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O Programa Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP) instituiu o

Comité de Implementagdo do Programa Nacional de Seguranga

do Paciente (CIPNSP).

Assinale a opgdo que apresenta, corretamente, uma atribuigdo

do CIPNSP.

(A) Realizar capacitagdo em Seguranga do Paciente.

(B) Desenvolver estudos e pesquisas relacionados a seguranga do
paciente.

(C) Desenvolver inovagdes técnicas e operacionais que visem a
seguranca do paciente.

(D) Propor e validar protocolos, guias e manuais voltados a
seguranca do paciente em diferentes areas.

(E) Analisar anualmente os dados do Sistema de Monitoramento
de incidentes no cuidado de saude e propor agdes de
melhoria.

83

Sobre as diretrizes da Politica Nacional de Promogdo a Saude

analise as afirmativas a seguir.

I.  Reconhecer na Promogdo da Saude uma parte fundamental
da busca da equidade, da melhoria da qualidade de vida e de
salde.

Il. Estimular as agOes intersetoriais, buscando parcerias que
propiciem o desenvolvimento integral das acgbes de
Promogdo da Saude.

IIl. Promover mudangas na cultura organizacional, com vistas a
adogdo de praticas verticalizadas de gestdio e
estabelecimento de redes de cooperagdo intersetoriais.

Esta correto o que se afirma em

(A) 1, apenas.

(B) lell, apenas.

(C) lelll, apenas.

(D) e lll, apenas.

(E) 1, el

84

Na Politica Nacional de Promogdo a Saude (PNPS) cada esfera de
governo tem elencadas as suas responsabilidades.

Assinale a opgdo que apresenta, corretamente, uma

responsabilidade do Gestor Federal na implementagdo da PNPS.

(A) Propor instrumento de avaliagdo de desempenho, no ambito
estadual.

(B) Pactuar e alocar recursos orgamentarios e financeiros para a
implementagdo da Politica, considerando a composi¢ao
bipartite.

(C) Realizar oficinas de capacitagdo, envolvendo equipes
multiprofissionais, prioritariamente as que atuam na atengdo
basica a saude.

(D) Reforgar a agdo comunitéria, através do respeito as diversas
identidades culturais nos canais efetivos de participagdao no
processo decisorio.

(E) Promover a cooperagdo nacional e internacional referentes
as experiéncias de Promog¢do da Saude nos campos da
atengdo, da educagdo permanente e da pesquisa em saude.

85

Leia o trecho a seguir.

E uma prdtica terapéutica que utiliza dguas minerais com
propriedades medicinais, de modo preventivo ou curativo, em
complemento a outros tratamentos de saude.

O trecho refere-se a Pratica Integrativa e Complementar
denominada

(A) geoterapia.

(B) crenoterapia.

(C) aromaterapia.

(D) ozonioterapia.

(E) terapia de florais.

86

Leia o fragmento a seguir.

E uma prdtica de harmoniza¢do dos estados mentais e da
consciéncia. Também é entendida como estado de Samadhi, que
é a dissolugdo da identificagdo com o ego e total aprofundamento
dos sentidos, o estado de éxtase.

O fragmento refere-se a Pratica Integrativa e Complementar
denominada

(A) reiki.

(B) biodancga.
(C) meditagdo.
(D) naturopatia.
(E) reflexoterapia.

87

A Portaria n2 3.390/2013 instituiu a Politica Nacional de Atengéo
Hospitalar (PNHOSP) no dmbito do Sistema Unico de Saude (SUS).
Com base nessa portaria, relacione conceitos listados a seguir as
suas respectivas

1. Apoio matricial

2. Plano terapéutico

3. Protocolo clinico

( ) plano de cuidado de cada paciente, resultado da discussdo da
equipe multiprofissional, com o objetivo de avaliar ou
reavaliar diagndsticos e riscos, redefinindo as linhas de
intervengdo terapéutica.

( ) documento que normaliza um padrdo de atendimento a
determinada patologia ou condigdo clinica, identificando as
acOes de prevengao, diagndstico, tratamento e reabilitacao

( ) o suporte técnico especializado que é ofertado a uma equipe
interdisciplinar de saude a fim de ampliar seu campo de
atuagdo e qualificar suas agdes, invertendo a légica da
fragmentacdo dos saberes.

Assinale a opgdo que indica a relagdo correta, segundo a ordem

apresentada.

(A) 2,3e1.

(B) 2,1e3.

(C) 3,2e1.

(D) 1,2e3.

(E) 1,3 e2.
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Leia o trecho a seguir.

Atividade e responsabilidade de comandar um sistema de saude
exercendo as fungbes de coordenagdo, articulagdo, negociagdo,
planejamento, acompanhamento, controle, avaliagéo e auditoria,
envolvendo as  macro-fungdes de  formulagdo de
politicas/planejamento, financiamento, coordenagéo, regulagdo,
controle e avaliagdo do sistema/redes e dos prestadores publicos
ou privados e prestagdo direta de servigos de satde.

O trecho apresenta o conceito de

(A) gestdo.

B) geréncia.

C) auditoria clinica.

D) gestdo da clinica.

E) gerenciamento de leitos.

P
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Antbnio, 89 anos, diagnosticado com neoplasia de pulmao, em
cuidados paliativos com necessidade de ventilagdo mecanica e
nutrigdo parenteral, encontra-se estavel, no domicilio.

De acordo com as caracteristicas clinicas apresentadas, assinale a
opgdo que apresenta a alternativa mais adequada para a
assisténcia de Antonio.

(A) Internagdo.

(B) Hospital-dia.

(C) Modalidade AD1.

(D) Modalidade AD2.

(E) Modalidade AD3.
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Conforme a Portaria n2 825/2016, assinale a op¢do que indica um

critério de inelegibilidade para a Atengdo Domiciliar no ambito

do SUS.

(A) Necessidade de monitorizagdo continua.

(B) Necessidade de cuidados com menor frequéncia.

(C) Menor necessidade de intervengdes multiprofissionais.

(D) Necessidade de agregacdo de procedimento(s) de maior
complexidade, como paracentese de repetigdo.

(E) A presenca de afecgdes cronico-degenerativas, considerando
0 grau de comprometimento causado pela doenga, que
demande atendimento no minimo semanal.
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A Portaria n2 825/2016, redefiniu a Servigo de Atengdo Domiciliar

(SAD) no ambito do Sistema Unico de Saudde (SUS).

Assinale a opgdo que indica, corretamente, o requisito para a

habilitagdo do SAD.

(A) A duplicidade de proponentes para um mesmo Municipio.

(B) Os municipios com populagdo igual ou superior a 40.000
habitantes.

(C) O municipio deve ter, obrigatoriamente, um hospital de
referéncia.

(D) O municipio deve ter, isoladamente, populagdo igual ou
superior a 20.000 habitantes.

(E) A cobertura do Servigo de Atendimento Médvel de Urgéncia
(SAMU), habilitado e em funcionamento.
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As opgOes a seguir apresentam fontes de financiamento das
acOes previstas na Politica Nacional de Salide do Trabalhador e da
Trabalhadora, a excecdo de uma.

Assinale-a.

(A) A criagdo de fundos especiais.

(B) Os recursos dos fundos nacionais, estaduais e municipais de
salde.

(C) O repasse de recursos advindos de contribuicbes para a
seguridade social.

(D) O ressarcimento ao SUS, pelos planos de saude privados, dos
valores gastos nos servigos prestados aos seus segurados, em
decorréncia de acidentes e doengas relacionadas ao trabalho.

(E) As parcerias com organismos nacionais e internacionais para
financiamento de projetos especiais de desenvolvimento de
tecnologias, de mdaquinas e de equipamentos com maior
protecdo a saude dos trabalhadores, desde que vinculados as
grandes empresas.
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A Lei n210.216/2001 ficou conhecida como a Lei da Reforma
Psiquiatrica, pois redirecionou o modelo assistencial em saude
mental.

Sobre a internagdo psiquiatrica, analise os itens a seguir.

I. A internagdo psiquiatrica involuntdria devera, no prazo de
setenta e duas horas, ser comunicada ao Ministério Publico
Estadual pelo responsavel técnico do estabelecimento no
qual tenha ocorrido, devendo esse mesmo procedimento ser
adotado quando da respectiva alta.

Il. O término da internagdo involuntaria dar-se-a por solicitagdo
do paciente, solicitagdo escrita do familiar, ou responsavel
legal, ou quando estabelecido pelo especialista responsavel
pelo tratamento.

IIl. A internagdo compulséria é determinada, de acordo com a
legislagdo vigente, pelo Juiz competente, que levard em conta
as condigOes de seguranga do estabelecimento quanto a
salvaguarda do paciente, dos demais internados e dos
funcionarios.

Esta correto o que se apresenta em

(A) 1, apenas.

(B) lell, apenas.

(C) lelll, apenas.

(D) e lll, apenas.

(E) 1, el
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ARede de Atengdo Psicossocial (RAPS)é a rede integrada de
servicos que atende pessoas com sofrimento mental ou que
enfrentam problemas com uso prejudicial de alcool e outras
drogas, dentro do Sistema Unico de Saude (SUS). Ela articula
diferentes pontos de atengdo para garantir um cuidado integral e
continuo.

Nesse contexto, as opgBes a seguir apresentam pontos de
atengdo das RAPS, a exce¢do de uma. Assinale-a.

(A) Unidade Basica de Saude (UBS).

(B) Unidades de Acolhimento (UA).

(C) Programa de Volta para Casa (PVC).

(D) Conselhos Municipais de Saude (CMS).

(E) Servigos Residenciais Terapéuticos (SRT).
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Leia o fragmento a seguir.

A estratégia de desinstitucionalizagdo e inclusdo social, criada
pela Lei n® 10.708/2003, é destinada as pessoas com sofrimento
psiquico, egressas de internagéo de longa permanéncia em
hospitais psiquidtricos e de custddia.

O fragmento refere-se

(A) as Unidades de Acolhimento (UA).

B) ao Programa de Volta para Casa (PVC).

C) a Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS).

D) ao Centro de Atengdo Psicossocial (Caps).

E) aos Servigos Residenciais Terapéuticos (SRT).

—_— e~~~
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O estudo realizado por Guimardes et al. (2023) teve como
objetivo analisar as disparidades da mortalidade por dengue
entre os menos e os mais escolarizados no Brasil, entre os anos
de 2010 e 2018, comparando as taxas de mortalidade por dengue
entre menos e mais escolarizados.

Os dados sobre 6bitos foram coletados no Sistema de Informagao
sobre Mortalidade (SIM) do Ministério da Saude. As informacgdes
das mortes por dengue foram selecionadas considerando a causa
basica da Declaracdo de Obito (DO), segundo as terminologias da
Classificagdo Internacional de Doengas, 102 revisdo (CID-10), A90
(dengue classico) e A91 (febre hemorragica devida ao virus da
dengue), entre 2010 e 2018, para todas as UF do Brasil.

Entre  os resultados, os autores apontam  que,
independentemente do processo de imputagdo, os resultados
mostraram maiores taxas de mortalidade por dengue entre os
menos escolarizados. A baixa escolaridade afetou de forma mais
pronunciada os mais jovens.

Nesse caso, estamos diante de um estudo

(A) seccional.

(B) ecoldgico.

(C) coorte misto.

(D) caso-controle.

(E) coorte retrospectivo.
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Leia o trecho a seguir.

O grupo controle e a randomizagdo estdo presentes na maior
parte dos trabalhos. Os grupos possuem centenas ou milhares de
voluntdrios (300-3.000). O objetivo é estabelecer a comprovagdo
terapéutica e a eficdcia da intervengdo testada, e estabelecer
valores mais precisos de taxas de reagdes adversas da
intervengdo.

O trecho apresenta um ensaio clinico

(A) de Fase I.

(B) de Fase Il

(C) de Fase lll.

(D) de Fase IV.

(E) quase experimental.
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J.H.H Okuyama, em 2020, analisou as intoxicagdes e os fatores
associados a letalidade por agrotoxicos. Foram considerados
individuos com desfecho aqueles que evoluiram a Obito, e
sobreviventes, o grupo sem o desfecho.

Calculou-se odds ratio (OR) dos fatores de risco para dbito, com
intervalo de confianga (IC) de 95%. Com base no modelo de
regressdo, desenvolveu-se um modelo preditivo de morte,
estratificado por faixa etdria, sexo e contexto ocupacional, para
investigagdo do risco dos trabalhadores agropecuarios
intoxicados por agentes extremamente téxicos.

Foram identificados 3.826 pacientes intoxicados por agrotoxicos,
dos quais 146 evoluiram para 6bito. Idosos (OR = 4,94; 1C95%
2,49 — 9,80), homens (OR = 1,68; IC95% 1,15 — 2,46),
trabalhadores do setor agropecuario (OR = 2,20; 1C95% 1,15 —
4,24), tentativas de suicidio (OR = 13,27; 1C95% 6,48 — 27,19) e
exposi¢do a produtos extremamente téxicos (OR = 2,77; 1C95%
1,84 - 4,16). Os autores concluiram que em cada 100
intoxicagbes por agrotoxicos, quatro evoluiram para obito.
Idosos, homens, trabalho no setor agropecuario, tentativas de
suicidio e produtos extremamente toxicos apresentaram mais
chances de 6bito.

Nesse caso, estamos diante de um estudo
(A) de coorte retrospectivo.

(B) de coorte misto.

(C) caso-controle.

(D) do tipo CAP.

(E) ecoldgico.
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Em 2026, o Brasil ja confirmou 18 casos de Sarampo, sendo 15
em acompanhamento no estado de Sdo Paulo: 12 na capital, dois
em S3o Bernardo do Campo e um em Guarulhos.

Sobre as medidas de manejo do sarampo, analise as afirmativas a

seguir e assinale (V) para a verdadeira e (F) para a falsa.

( ) Deve-se recomendar a vacinagdo de todas as pessoas de 6
meses a 59 anos que moram ou trabalham nesses trés
municipios, independentemente do histérico vacinal.

( ) Para que a cadeia de transmissdo consiga se estabelecer sdo
necessarias baixas coberturas vacinais.

() Avacina contra o sarampo é 100% eficaz.

As afirmativas sdo, na ordem apresentada,

(A) F=F-V
(B) V-V —F
(C) F~F—F
(D) V-F—F
(E) F~V—F
100

O debate sobre eutanasia tem sido conduzido sob a égide da
bioética do fim da vida.

Sobre o tema, leia o texto a seguir.

A morte é acelerada como consequéncia de agbes médicas ndo
visando ao éxito letal, mas sim ao alivio do sofrimento de um
paciente, como, por exemplo, o emprego de morfina para
controle da dor, gerando, secundariamente, depressdo
respiratdria e obito.

O texto refere-se a eutandsia

(A) ativa.

B) passiva.

C) voluntaria.

D) involuntaria.

E) de duplo efeito.

e e
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