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CONCURSO PÚBLICO

NÍVEL SUPERIOR

Frase: A felicidade está na jornada, não no destino.
(Transcrever a frase acima para o cartão de respostas)

•	 Confira seus dados pessoais, cargo, número de inscrição e 
documento de identidade e leia atentamente as instruções 
para preencher o Cartão de Respostas e o Caderno de Texto 
Definitivo.

•	 Identifique no Cartão de Respostas o TIPO de caderno de prova, 
a não identificação no Cartão de Respostas, pelo candidato, 
acarretará em nota final igual a 0,00 (zero).

•	 Assine seu nome, no espaço reservado, com caneta esferográfica 
em material transparente, de tinta cor azul ou preta.

•	 Em hipótese alguma haverá substituição do Cartão de Respostas 
e/ou do Caderno de Texto Definitivo por erro do candidato.

•	 O candidato deverá transcrever as respostas da prova objetiva 
e discursiva para o Cartão de Respostas e para o Caderno de 
Texto Definitivo, sendo estes os únicos documentos válidos para 
a correção da prova. O preenchimento do Cartão de Respostas e 
do Caderno de Texto Definitivo será de inteira responsabilidade 
do candidato, que deverá proceder em conformidade com as 
instruções específicas contidas no Edital, no Caderno de Prova, 
no Cartão de Respostas e no Caderno de Texto Definitivo.

•	 O IDECAN realizará identificação datiloscópica de todos os 
candidatos. A identificação datiloscópica compreenderá a coleta 
das impressões digitais dos candidatos.

•	 Ao terminar a prova, o candidato deverá, OBRIGATORIAMENTE, 
devolver ao fiscal o Caderno de Prova, o Cartão de Respostas e 
o Caderno de Texto Definitivo devidamente assinados, apenas, 
nos locais indicados.

•	 • Durante a realização da prova, o envelope de segurança com 
os equipamentos e materiais não permitidos, devidamente lacrado, 
deverá permanecer embaixo ou ao lado da carteira/cadeira 
utilizada pelo candidato, devendo permanecer lacrado durante toda 
a realização da prova e somente poderá ser aberto no ambiente 
externo do local de provas.

•	 Os 3 (três) últimos candidatos de cada sala só poderão sair juntos.
•	 O gabarito oficial preliminar da prova objetiva será divulgado na 

Internet, no endereço eletrônico www.idecan.org.br, juntamente 
com os Cadernos de Prova, conforme Edital.

O candidato receberá do fiscal de sala:

•	 Este caderno de prova, contendo 60 (sessenta) questões 
objetivas; e 1 (uma) prova discursiva;

•	 Um Cartão de Respostas destinado às respostas das 
questões objetivas; e 

•	 Um Caderno de Texto Definitivo destinado à resposta da 
prova discursiva.

•	 5 (cinco) horas é o tempo disponível para a realização da 
prova, já incluindo o tempo para a marcação no Cartão de 
Respostas da prova objetiva, e a transcrição da prova 
discursiva para o Caderno de Texto Definitivo.

•	 Ausentar-se da sala ou do local de prova sem o 
acompanhamento de um fiscal;

•	 Fazer uso de calculadora, relógio de qualquer espécie e/ou 
agenda eletrônica ou similar; 

•	 Portar, após o início das provas, qualquer equipamento 
eletrônico e/ou sonoro e/ou de comunicação ligados ou 
desligados;

•	 Comunicar-se com outro candidato ou terceiros, verbalmente 
ou por escrito, bem como fazer uso de material não permitido 
para a realização da prova; 

•	 Lançar meios ilícitos para a realização da prova;
•	 Deixar de devolver ao fiscal qualquer material de aplicação da 

prova, fornecido pelo IDECAN; 
•	 Usar sanitários após o término da prova, ao deixar a sala.

PREENCHA MANUALMENTE:

INSCRIÇÃO NOME COMPLETO
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CONHECIMENTOS COMUNS
Língua Portuguesa

1.	 Em “Mas chapeuzinho percebeu que o lobo mau se derreteu”, é correto afirmar que a personagem “lobo mau” se

(A)	 liquefez.
(B)	 dissipou.
(C)	 comoveu.
(D)	 consumiu.
(E)	 apaixonou.

2.	 A oração “E logo se estrepou”, presente em “Mas arriscou/E logo se estrepou” tem valor semântico de 

(A)	 finalidade.
(B)	 adversidade.
(C)	 causalidade.
(D)	 consequência.
(E)	 proporcionalidade.

3.	 Na estrofe “Lobo canta, pede /Promete tudo, até amor/ E diz que fraco de lobo /É ver um chapeuzinho de maiô”, o “E” funciona, 
semanticamente, do mesmo modo que 

(A)	 o E, em “Mas se arriscou/ E logo se estrepou”.
(B)	 o E, em “Mas lobo mau insiste/E faz cara de triste”.
(C)	 o MAS, em “E faz cara de triste /Mas chapeuzinho ouviu”.
(D)	 o E, em “Um chapeuzinho de maiô/Ouviu buzina e não parou”.
(E)	 o MAS, em “Mas chapeuzinho percebeu/ Que o lobo mau se derreteu”.

4.	 Escolha a única alternativa na qual as palavras estão acentuadas de acordo com a regra de acentuação de maiô.

(A)	 Você e Até.
(B)	 Até e Vintém.
(C)	 Alguém e Só.
(D)	 Vovó e Vintém.
(E)	 Você e Alguém.

•	 Texto para as questões de 1 a 10.

Lobo Bobo
João Gilberto

Mas chapeuzinho percebeu 
Que o lobo mau se derreteu 
Pra ver você que lobo 
Também faz papel de bobo

Só posso lhe dizer 
Chapeuzinho agora traz 
O lobo na coleira 
Que não janta nunca mais

Lobo bobo

Era uma vez um lobo mau 
Que resolveu jantar alguém 
Estava sem vintém 
Mas arriscou 
E logo se estrepou

Um chapeuzinho de maiô 
Ouviu buzina e não parou 
Mas lobo mau insiste 
E faz cara de triste 
Mas chapeuzinho ouviu 
Os conselhos da vovó 
Dizer que não pra lobo 
Que com lobo não sai só

Lobo canta, pede 
Promete tudo, até amor 
E diz que fraco de lobo 
É ver um chapeuzinho de maiô
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5.	 Na primeira estrofe do texto, lê-se que “Era uma vez um 
lobo mau”; na quarta estrofe, lê-se “Mas chapeuzinho percebeu/ 
Que o lobo mau se derreteu”. A mudança de artigo – de UM para 
O – indica que a construção da referência discursiva percorreu 
um trajeto textual

(A)	 do desprezo ao apreço.
(B)	 do hiperônimo ao hipônimo.
(C)	 da heteronímia à homonímia. 
(D)	 do não-confiável ao confiável.
(E)	 da genericidade à individuação.

6.	 A canção LOBO BOBO dialoga com o conto CHAPEUZINHO 
VERMELHO, na qual a personagem central, Chapeuzinho 
Vermelho, desobedece aos conselhos de sua avó, optando por 
seguir um caminho perigoso que a coloca frente a frente com o 
perigo: o Lobo Mau. Esse diálogo entre os dois textos promove 
uma

(A)	 subversão do sentido do texto já conhecido, suscitando 
crítica.

(B)	 ressignificação de texto já conhecido, ambientando-o em 
novo contexto.

(C)	 reescrita do assunto do texto já conhecido, produzindo uma 
nova linguagem.

(D)	 reprodução da estrutura do texto já conhecido, gerando 
uma alusão estrutural.

(E)	 referência ao texto já conhecido, anunciando a atualidade 
do texto a que se alude.

7.	 No texto o lobo é caracterizado de “bobo”; a voz que 
atribui esse adjetivo ao lobo é masculina ou feminina? E o que 
significa ser o lobo um bobo? Indique a opção que responda às 
ponderações enunciadas. 

(A)	 A voz é masculina, é do narrador, que avalia negativamente 
o lobo ter perdido sua liberdade de caça.

(B)	 A voz é feminina, é da chapeuzinho, que se vangloria de ter 
domado o lobo.

(C)	 A voz é feminina, é da vovó, que se orgulha em ver o 
resultado da neta ter ouvido seus conselhos.

(D)	 A voz é masculina, é do lobo, que cai em si, reconhecendo 
agora estar preso a uma única chapeuzinho.

(E)	 A voz é masculina, é do intérprete João Gilberto, que satiriza 
o comportamento de homens que se deixaram aprisionar a 
um único relacionamento.

8.	 No trecho “Lobo canta, pede/ Promete tudo até amor/ E diz 
que fraco de lobo/ É ver um chapeuzinho de maiô”. Indique a 
opção que destaca a mesma regência do verbo em destaque no 
trecho da música. 

(A)	 O professor insistiu com que os alunos estudassem para 
a prova.

(B)	 Paris, que é a capital da França, é conhecida por seus 
cafés encantadores.

(C)	 Psicólogo afirma que maioria das pessoas lida 
com sentimentos difíceis.

(D)	 Suspensa pela Anac, Empresa é 4ª maior e perdeu espaço 
após acidente.

(E)	 Bolsas dos EUA pioram após novas tarifas.

9.	 Assinale a alternativa na qual o uso da palavra SÓ apresente 
o mesmo sentido que em “Que com lobo não sai só”.

(A)	 Só falta um mês para nossa viagem. 
(B)	 Só sei que a estrada estava muito congestionada. 
(C)	 Ela permaneceu só ao longo da festa. 
(D)	 Ela correu bastante, só que outra competidora venceu a 

prova. 
(E)	 Só mesmo Maria para aguentar João! 

10.	 A estrutura sintática de uma frase pode ser representada 
esquematicamente, pelo uso de colchetes que determinam os 
níveis hierárquicos dos constituintes - sintagmas. Considerando 
que a frase “Também faz papel de bobo” apresenta os seguintes 
constituintes, Sintagma Verbal (SV), Sintagma Nominal (SN), 
Sintagma Preposicionado (SP) e Sintagma Adverbial (SADV), a 
representação correta da estrutura dessa frase está presente na 
alternativa: 

(A)	 [SV[SADV][SN][SP[SN]]]
(B)	 [SADV[SV[SN[SP]]SN]]]]
(C)	 [[SADV]SV[SN[SP[SN]]]]
(D)	 [SN[SP[SN]]SV[SADV]]
(E)	 [SADV][SV][SN][SP][SN]
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Legislação do SUS

11.	 A construção do Sistema Único de Saúde (SUS) 
representou um marco na organização do sistema de saúde no 
Brasil, resultado de um processo histórico iniciado na década 
de 1980. Considerando a evolução histórica do sistema de 
saúde brasileiro e os princípios, diretrizes e arcabouço legal que 
fundamentam o SUS, assinale a alternativa correta.

(A)	 A Reforma Sanitária foi implementada integralmente durante 
a década de 1970, estabelecendo o SUS como modelo de 
saúde universal e gratuito.

(B)	 A criação do SUS foi fundamentada na Lei Orgânica 
da Saúde (Leis nº 8.080/1990 e nº 8.142/1990), que 
regulamentam aspectos como a organização do sistema e 
a participação social.

(C)	 A Constituição Federal de 1988 oficializou o SUS, que se 
baseia nos princípios de descentralização, universalidade e 
integralidade, mas não aborda a participação comunitária.

(D)	 O SUS é sustentado exclusivamente por recursos federais, 
sem a necessidade de financiamento estadual ou municipal, 
pois o modelo é centralizado.

(E)	 A universalidade do SUS garante o acesso somente a 
serviços básicos de saúde, excluindo atendimentos de 
média e alta complexidade.

12.	 A Lei Orgânica da Saúde – Lei nº 8.080/1990 – estabelece as 
bases legais para a organização e o funcionamento do Sistema 
Único de Saúde (SUS) no Brasil, regulamentando diversos 
aspectos relacionados à promoção, proteção e recuperação da 
saúde. Com base em suas disposições, assinale a alternativa 
correta.

(A)	 A Lei nº 8.080/1990 restringe a atuação do SUS ao 
atendimento médico-hospitalar, excluindo ações de 
promoção da saúde, como vigilância epidemiológica e 
sanitária.

(B)	 O financiamento do SUS é exclusivamente de 
responsabilidade do governo federal, sem a participação de 
estados e municípios, conforme prevê a Lei nº 8.080/1990.

(C)	 A regionalização e a hierarquização dos serviços de saúde 
são diretrizes fundamentais estabelecidas pela Lei nº 
8.080/1990, visando à organização do sistema e à garantia 
de acesso aos serviços.

(D)	 A participação da comunidade na gestão do SUS não é 
mencionada na Lei nº 8.080/1990, sendo regulamentada 
exclusivamente pela Lei nº 8.142/1990.

(E)	 A Lei nº 8.080/1990 exclui expressamente o setor privado 
da prestação de serviços de saúde no âmbito do SUS, 
independentemente de qualquer condição ou contrato.

13.	 A seguridade social compreende um conjunto integrado 
de ações de iniciativa dos poderes públicos e da sociedade, 
destinadas a assegurar os direitos relativos à saúde, à 
previdência e à assistência social. Compete ao poder público, 
nos termos da lei, organizar a seguridade social, que tem como 
um de seus objetivos:

(A)	 Gratuidade da cobertura e do atendimento.
(B)	 Igualdade na forma de participação no custeio.
(C)	 Diversidade da base de financiamento.
(D)	 Formas diversas e diferenciação dos benefícios e serviços 

às populações urbanas e rurais.
(E)	 Adequação periódica e real do valor dos benefícios.

14.	 A Lei nº 8.142/1990 e o Decreto Presidencial nº 7.508, de 
28 de junho de 2011, são marcos importantes na organização e 
operacionalização do Sistema Único de Saúde (SUS). Juntas, 
essas normas estabelecem bases para a participação popular, 
o financiamento e a regionalização dos serviços de saúde. Com 
base nesses dispositivos legais, analise as afirmativas abaixo e 
escolha a alternativa correta.

(A)	 A Lei nº 8.142/1990 estabelece a criação dos Conselhos 
de Saúde como órgãos consultivos, sem participação direta 
de usuários e trabalhadores na formulação e controle das 
políticas públicas de saúde.

(B)	 O Decreto nº 7.508/2011 prevê a implementação das Redes 
de Atenção à Saúde como uma alternativa facultativa, sem 
obrigatoriedade de pactuação pelos gestores das três 
esferas de governo.

(C)	 A Lei nº 8.142/1990 dispõe que os recursos destinados 
ao financiamento do SUS devem ser distribuídos de 
forma automática entre União, estados e municípios, sem 
necessidade de cumprimento de critérios de desempenho 
ou plano de saúde.

(D)	 A Lei nº 8.142/1990 centraliza a gestão do SUS no governo 
federal, eliminando a autonomia dos estados e municípios 
na execução de ações e serviços de saúde.

(E)	 O Decreto nº 7.508/2011 introduziu conceitos como o Mapa 
da Saúde e a Região de Saúde, estabelecendo critérios 
para a organização da assistência de forma integrada e 
territorializada.
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15.	 A Portaria nº 2.436, de 21 de setembro de 2017, aprovou 
a Política Nacional de Atenção Básica (PNAB), revisando as 
diretrizes para a organização da Atenção Básica no âmbito do 
Sistema Único de Saúde (SUS). A PNAB busca fortalecer a 
assistência primária como porta de entrada prioritária para os 
usuários do SUS, promovendo ações de saúde integradas e 
organizadas. Com base nas diretrizes estabelecidas pela PNAB, 
assinale a alternativa correta.

(A)	  A Estratégia Saúde da Família (ESF) foi extinta pela PNAB, 
sendo substituída por modelos de atendimento exclusivos 
para demandas espontâneas, sem responsabilização 
territorial.

(B)	 A PNAB estabelece que os Agentes Comunitários de 
Saúde (ACS) são obrigados a desempenhar funções 
exclusivamente clínicas, incluindo diagnóstico e prescrição 
de medicamentos.

(C)	 A PNAB prioriza atendimentos especializados em detrimento 
de ações preventivas e promocionais, como vacinação e 
educação em saúde.

(D)	 A Portaria nº 2.436/2017 reforça a importância das Equipes 
de Atenção Básica (EAB) e das Equipes de Saúde da 
Família (ESF), promovendo a responsabilização territorial e 
a coordenação do cuidado em regiões específicas.

(E)	 A PNAB extinguiu a exigência de registro das famílias 
atendidas pelos profissionais da Estratégia Saúde da 
Família, eliminando o vínculo entre equipe e população 
assistida.

16.	 A Portaria GM/MS nº 1.604, de 18 de outubro de 2023, 
estabelece diretrizes para a Política Nacional de Atenção 
Especializada em Saúde (PNAES). Em relação às disposições 
dessa portaria, marque a alternativa correta.

(A)	 A PNAES tem como objetivo principal a descentralização 
total dos serviços de saúde especializados, transferindo a 
responsabilidade exclusivamente para os municípios.

(B)	 A portaria prevê a criação de um fundo financeiro exclusivo 
para a atenção especializada, gerido diretamente pelo 
Ministério da Saúde, sem participação dos estados e 
municípios.

(C)	 A portaria revoga integralmente todas as normas anteriores 
relacionadas à atenção especializada no Sistema Único de 
Saúde (SUS).

(D)	 A PNAES determina que os serviços de atenção 
especializada devem ser oferecidos exclusivamente por 
instituições privadas contratadas pelo SUS.

(E)	 A PNAES estabelece que a organização dos serviços 
especializados deve ser baseada em redes de atenção à 
saúde, com planejamento regional integrado e articulação 
interfederativa.

17.	 A Resolução CNS nº 553, de 9 de agosto de 2017, 
estabelece princípios e diretrizes fundamentais para os direitos 
e deveres da pessoa usuária da saúde no Brasil. Considerando 
seu conteúdo, assinale a alternativa correta.

(A)	 Entre os direitos assegurados na Carta está o direito à 
informação, permitindo que a pessoa usuária receba 
explicações claras sobre seu diagnóstico, tratamento e 
procedimentos realizados.

(B)	 A Resolução assegura que a pessoa usuária da saúde tem 
o direito de ser atendida apenas por profissionais com, no 
mínimo, 20 anos de experiência em suas áreas de atuação.

(C)	 A Carta dos Direitos e Deveres da Pessoa Usuária da 
Saúde determina que o acesso aos serviços de saúde no 
SUS pode ser limitado por critérios econômicos e de renda 
familiar.

(D)	 A Resolução revoga automaticamente qualquer normativa 
que trate de políticas públicas de saúde anteriores à sua 
publicação, tornando-as inválidas.

(E)	 A Carta estabelece que os deveres da pessoa usuária da 
saúde incluem a obrigatoriedade de doar sangue e tecidos 
biológicos para o sistema público de saúde sempre que 
solicitado.

18.	 Durante uma análise de gestão pública, um gestor de saúde 
está discutindo os princípios e diretrizes do Sistema Único 
de Saúde (SUS). Dada a importância de compreender seu 
arcabouço legal, indique a alternativa correta.

(A)	 O princípio da equidade no SUS determina que todos os 
cidadãos devem receber a mesma quantidade de recursos 
e tratamentos, independentemente de suas condições de 
saúde.

(B)	 O SUS possui como base legal a Constituição Federal de 
1988, que o instituiu como um sistema de saúde universal, 
com princípios como a universalidade, integralidade e 
equidade.

(C)	 A diretriz de descentralização no SUS limita a gestão e 
operação dos serviços de saúde exclusivamente ao nível 
municipal, sem articulação com os estados e a União.

(D)	 A integralidade no SUS refere-se apenas à oferta de 
tratamentos curativos, sem considerar ações de promoção 
ou prevenção à saúde.

(E)	 A Lei Orgânica da Saúde (Lei nº 8.080/1990) estabelece 
que o SUS é opcional para os estados, sendo possível a 
exclusão de um estado do sistema.
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19.	 Um gestor público precisa implementar políticas baseadas nos artigos 194 a 200 da Constituição Federal de 1988. A partir dos 
fundamentos e diretrizes apresentados nesse trecho constitucional, assinale a alternativa correta.

(A)	 Entre os objetivos da seguridade social, está a uniformidade e equivalência de benefícios e serviços às populações urbanas e 
rurais, bem como a universalidade da cobertura e do atendimento.

(B)	 A seguridade social é composta exclusivamente pela previdência social, deixando saúde e assistência social como políticas 
secundárias.

(C)	 Os princípios que regem a seguridade social incluem a ausência de universalidade e a segregação da gestão entre União, 
estados e municípios.

(D)	 O financiamento da seguridade social é de responsabilidade exclusiva dos trabalhadores, sendo vedada a contribuição de 
empregadores e do governo.

(E)	 O artigo 200 da Constituição limita a atuação do SUS às unidades hospitalares, sem promover ações de vigilância epidemiológica 
ou sanitária.

20.	 Durante uma auditoria em uma unidade de saúde pública, o auditor está avaliando a aplicação prática dos dispositivos previstos 
na Lei nº 8.080/1990. Com base nessa norma, assinale a opção correta.

(A)	 A Lei nº 8.080/1990 determina que a iniciativa privada está completamente proibida de participar do Sistema Único de Saúde 
(SUS), salvo em situações de calamidade pública.

(B)	 O artigo 6º da Lei estabelece que as ações e serviços de saúde abrangem exclusivamente atividades de caráter curativo, sem 
contemplar promoção ou prevenção à saúde.

(C)	 O financiamento das ações e serviços de saúde previstos na Lei nº 8.080/1990 é de responsabilidade exclusiva da União, não 
havendo contribuição de estados, municípios ou da iniciativa privada.

(D)	 A Lei nº 8.080/1990 estabelece que a saúde é um direito fundamental do ser humano e que cabe ao Estado prover as condições 
indispensáveis ao seu pleno exercício.

(E)	 Segundo a Lei, as ações de vigilância sanitária estão limitadas ao controle de medicamentos e alimentos, não incluindo ações 
de fiscalização em estabelecimentos de saúde.

21.	 A Administração Pública, ao constatar possíveis 
irregularidades cometidas por um servidor público estadual, 
deve instaurar um processo disciplinar para apuração dos fatos 
e aplicação das sanções cabíveis. Considerando as normas 
previstas na Lei Complementar nº 122/1994 sobre o processo 
disciplinar, assinale a alternativa correta.

(A)	 A comissão responsável pela condução do processo 
disciplinar é composta por três servidores públicos, sendo 
necessário que pelo menos dois deles tenham formação em 
Direito para garantir a legalidade do procedimento.

(B)	 O processo disciplinar possui natureza sigilosa em todas as 
suas fases, de modo que nem mesmo o servidor indiciado 
ou seu procurador podem ter acesso aos autos antes da 
conclusão do relatório final da comissão processante.

(C)	 O prazo para a conclusão do processo disciplinar é de 
90 dias, contados da data da instauração, sendo vedada 
qualquer prorrogação, ainda que existam circunstâncias 
que justifiquem a necessidade de maior tempo para a 
apuração dos fatos.

(D)	 Como medida cautelar, a autoridade instauradora do 
processo disciplinar pode afastar o servidor do cargo por 
até 60 dias, sendo mantida a sua remuneração, salvo se 
o processo envolver alcance ou malversação de dinheiro 
público sem reposição imediata dos valores.

(E)	 Se o servidor indiciado não apresentar defesa no prazo 
legal, será automaticamente considerada sua confissão 
quanto aos fatos imputados.

22.	 A remuneração dos servidores públicos está sujeita a 
normas específicas quanto a reposições, indenizações e 
eventuais restrições legais. Sobre esse tema, considerando a 
Lei Complementar nº 122/1994, analise as assertivas abaixo e 
assinale a alternativa correta.

(A)	 O servidor exonerado, demitido ou que tiver sua 
aposentadoria cassada tem 60 dias para quitar seu débito 
com o erário, sob pena de inscrição na dívida ativa.

(B)	 Caso um servidor tenha valores a restituir ao erário, a 
Administração pode descontar o montante integralmente de 
sua última remuneração antes da exoneração.

(C)	 A consignação em folha de pagamento a favor de terceiros 
é inadmissível, mesmo mediante autorização do servidor, 
uma vez que nenhum desconto deverá incidir sobre a 
remuneração.

(D)	 A remuneração do servidor pode ser penhorada em qualquer 
situação judicial, independentemente da natureza da dívida, 
desde que haja decisão definitiva.

(E)	 Caso o servidor tenha débitos pendentes com o erário, a 
exoneração extingue automaticamente a obrigação de 
pagamento, não podendo a Administração inscrevê-lo na 
dívida ativa.
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23.	 Analto sempre foi um servidor dedicado e exemplar, atuando há mais de dez anos em uma repartição pública estadual. Contudo, 
sua rotina profissional sofreu uma reviravolta quando sua esposa, aprovada em um concurso público estadual, foi nomeada para 
atuar em outra cidade. Diante dessa situação, Analto ficou dividido entre continuar no seu local de trabalho ou buscar uma forma 
de acompanhar sua família. Ao procurar informações sobre seus direitos, ele descobriu que a legislação estadual prevê hipóteses 
de remoção. Animado, ele decidiu solicitar sua mudança para a nova localidade, mas foi surpreendido por questionamentos da 
Administração Pública sobre a viabilidade de sua solicitação. Diante desse cenário, com base na Lei Complementar nº 122/1994, 
assinale a alternativa correta sobre a remoção de servidores públicos estaduais.

(A)	 A remoção de Analto, por motivo de acompanhamento de sua esposa, só será viável caso haja uma vaga disponível na nova 
localidade.

(B)	 A remoção de Analto não poderá ser realizada, pois a legislação exige que a mudança seja feita por motivo de saúde do servidor 
ou de seu dependente, e não por acompanhamento de cônjuge.

(C)	 A remoção de Analto só poderá ser realizada a pedido do servidor, sendo vedada a remoção de ofício, mesmo que o servidor 
precise acompanhar sua esposa.

(D)	 A remoção de Analto poderá ocorrer, mas apenas se a Administração Pública comprovar a necessidade de seu deslocamento 
para o novo setor de trabalho, o que não é o caso, pois ele apenas deseja acompanhar a esposa.

(E)	 A remoção de Analto pode ser solicitada independentemente de vaga disponível na nova localidade, uma vez que ele tem direito 
de acompanhar sua esposa, conforme previsão legal.

24.	 Conforme a Lei Complementar nº 122/1994, é correto afirmar que a penalidade de suspensão aplicada ao servidor público 
estadual do Rio Grande do Norte:

(A)	 Pode ser aplicada pelo prazo máximo de 120 dias e, em casos de conveniência para o serviço, convertida em multa 
correspondente a 30% do vencimento do servidor.

(B)	 Pode ser imposta nos casos de reincidência em falta punida com advertência ou em violação de proibição que não justifique a 
demissão, não podendo ultrapassar o limite de 90 dias.

(C)	 Será registrada permanentemente no histórico funcional do servidor, sem possibilidade de cancelamento, mesmo que ele não 
cometa novas infrações disciplinares ao longo de sua carreira.

(D)	 É obrigatoriamente aplicada sem possibilidade de conversão em multa, salvo nos casos em que o servidor provar a inexistência 
de dolo na infração cometida.

(E)	 Deve ser aplicada diretamente pelo Governador do Estado em qualquer situação, independentemente da gravidade da infração 
cometida pelo servidor.

25.	 Leonardo, servidor público estadual, foi alvo de um processo administrativo disciplinar após suspeitas de irregularidades em 
sua atuação funcional. A comissão processante concluiu o relatório e enviou para julgamento. Durante a análise, a autoridade 
julgadora verificou que havia um vício insanável no processo, além de constatar que a penalidade prevista ultrapassava sua alçada 
decisória. Diante dessa situação, assinale a alternativa correta de acordo com a Lei Complementar nº 122/1994.

(A)	 O pedido de exoneração de Leonardo antes da conclusão do julgamento encerra automaticamente o processo administrativo 
disciplinar, pois a penalidade administrativa não pode ser aplicada a quem não mais ocupa o cargo.

(B)	 Se a penalidade aplicável ultrapassar a alçada da autoridade instauradora do processo, a decisão final ainda assim cabe a essa 
autoridade, conforme o princípio da autotutela.

(C)	 Ao constatar um vício insanável, a autoridade julgadora deve anular total ou parcialmente o processo e determinar a constituição 
de uma nova comissão para renová-lo.

(D)	 Caso a infração imputada a Leonardo esteja tipificada como crime, a autoridade julgadora não pode tomar providências 
administrativas e deve suspender o julgamento até a manifestação do Ministério Público.

(E)	 O julgamento deve obrigatoriamente seguir as conclusões da comissão processante, não cabendo à autoridade julgadora 
declarar nulidade do processo, ainda que haja vícios insanáveis.
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História e Aspectos Geopolíticos do RN

26.	 Durante o período imperial brasileiro, a estrutura política e eleitoral refletia características específicas que influenciavam a 
participação dos cidadãos nas eleições. Considerando o contexto das eleições e da representação política no Rio Grande do Norte 
no século XIX, assinale a alternativa correta.

(A)	 O voto era censitário, sendo permitido apenas àqueles que possuíam determinado nível de renda, o que restringia a participação 
política às elites agrárias e comerciantes.

(B)	 As eleições no Rio Grande do Norte eram amplamente democráticas, permitindo a participação de indígenas, ex-escravizados 
e trabalhadores urbanos sem restrições de renda.

(C)	 A legislação eleitoral imperial estabelecia o sufrágio universal masculino, garantindo a ampla participação popular e a 
representação de diferentes camadas sociais.

(D)	 Os pleitos eram organizados pelas Câmaras Municipais, que asseguravam a isonomia entre os candidatos, impedindo o 
predomínio das oligarquias locais.

(E)	 O sistema eleitoral do Império do Brasil foi extinto logo após a independência, sendo substituído por eleições diretas e secretas 
nos primeiros anos da monarquia.

27.	 A economia do Rio Grande do Norte combina setores tradicionais e modernos, resultando em uma configuração socioeconômica 
diversificada. Sobre as atividades produtivas no estado, assinale a alternativa correta.

(A)	 A economia do Rio Grande do Norte é majoritariamente impulsionada pelo setor turístico, enquanto a agropecuária tem um 
papel secundário, uma vez que a infraestrutura turística já está plenamente consolidada como motor econômico.

(B)	 A produção de petróleo e gás é uma atividade fundamental no Rio Grande do Norte, mas sem um impacto expressivo na 
economia estadual.

(C)	 O setor industrial supera as atividades agrícolas e pesqueiras em geração de empregos e volume de exportações, sendo a 
principal base da economia norte-rio-grandense.

(D)	 A fruticultura voltada à exportação é essencial na economia do estado, uma vez que a produção se destina exclusivamente ao 
mercado externo.

(E)	 A carcinicultura, voltada para a criação de camarões em cativeiro, tem impacto econômico significativo, mas enfrenta desafios 
ambientais relacionados ao desmatamento de manguezais.

28.	 A resistência da cidade de Mossoró ao bando de Lampião, em 1927, marcou um episódio singular na história do cangaço no 
Rio Grande do Norte. Acerca dessa resistência, identifique a alternativa correta.

(A)	 A população local, composta majoritariamente por camponeses, organizou uma milícia improvisada para enfrentar os 
cangaceiros, contando com apoio mínimo das autoridades.

(B)	 A invasão de Mossoró por Lampião foi bem-sucedida, resultando na pilhagem da cidade e na consolidação do cangaço como 
uma força dominante na região.

(C)	 A batalha entre os mossoroenses e o bando de Lampião foi mediada por negociações diplomáticas, resultando em um acordo 
pacífico entre os dois grupos.

(D)	 A resistência de Mossoró foi liderada pelo prefeito Rodolfo Fernandes, que organizou um plano estratégico de defesa envolvendo 
a população e as forças de segurança locais.

(E)	 O governo federal enviou reforços militares para proteger Mossoró, o que impediu qualquer confronto direto entre a população 
local e os cangaceiros.
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29.	 No período colonial, o sistema de sesmarias foi um dos principais mecanismos de organização territorial e de distribuição de 

terras na América Portuguesa, incluindo a Capitania do Rio Grande. A respeito do papel das sesmarias no processo de expansão 

territorial, assinale a alternativa correta.

(A)	 As sesmarias foram utilizadas para conceder terras a pequenos agricultores e indígenas, com o objetivo de promover um 

desenvolvimento agrícola equilibrado.

(B)	 A distribuição de sesmarias contribuiu para a concentração fundiária, pois grandes extensões de terra foram concedidas a 

poucos indivíduos ligados à administração colonial.

(C)	 O sistema de sesmarias garantiu a manutenção da estrutura comunal de uso da terra, respeitando as tradições dos povos 

indígenas e quilombolas.

(D)	 A concessão de sesmarias era feita sem critérios definidos, permitindo a ocupação espontânea das terras pelos colonos 

portugueses sem interferência da Coroa.

(E)	 A política de sesmarias foi essencial para a urbanização rápida da Capitania do Rio Grande, pois previa a construção obrigatória 

de vilas e cidades em cada nova concessão.

30.	 Durante o período colonial, a arrecadação de tributos foi um dos pilares da administração da Capitania do Rio Grande, refletindo 

a estrutura fiscal imposta pela Coroa Portuguesa às suas colônias. Sobre os mecanismos de tributação nesse período, marque a 

opção correta. 

(A)	 O imposto mais significativo era a “dízima”, um tributo pago diretamente pelos grandes comerciantes de escravos e gado à 

administração local.

(B)	 A arrecadação de tributos era feita exclusivamente pelas Câmaras Municipais, que possuíam autonomia financeira e não 

prestavam contas à Coroa.

(C)	 A cobrança de tributos, como o quinto e a derrama, refletia a necessidade de financiar a defesa da capitania e de garantir o 

monopólio econômico português.

(D)	 A política fiscal colonial isentava os proprietários de engenhos do pagamento de impostos diretos, para estimular a produção 

de açúcar na capitania.

(E)	 A arrecadação tributária na Capitania do Rio Grande foi gradualmente substituída por um sistema de trocas comerciais livres, 

sem imposição estatal.
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CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS

31.	 Os ossos do corpo humano têm características que 
permitem sua classificação segundo seu formato. Assinale a 
alternativa que indica um osso plano.

(A)	 Fêmur.
(B)	 Tíbia.
(C)	 Vértebra T12.
(D)	 Escápula.
(E)	 Psiforme.

32.	 O tecido ósseo tem como principal função a sustentação aos 
órgãos e tecidos do corpo humano, mas também é responsável 
por armazenar fosfato, cálcio e outros íons. Ele pode ser dividido 
em osso esponjoso e compacto. Assinale a alternativa correta 
quanto às características de cada tipo de osso.

(A)	 O osso esponjoso é composto por canais que servem de 
espaço para nervos e vasos sanguíneos como canais de 
Volkmann e canais de havers.

(B)	 O osso esponjoso atua quase totalmente na diáfise de 
ossos longos e chatos. 

(C)	 Ossos compactos contêm canais de Volkmann e canais de 
havers, desprovido de espaço medular estão presentes na 
diáfise de ossos longos.

(D)	 Ossos compactos têm extensas superfícies medulares, 
compostos por trabéculas que o deixam com aspecto 
poroso. 

(E)	 Ossos compactos estão presentes nas áreas mais 
profundas das epífises de ossos longos e servindo como 
divisória nos ossos chatos.

33.	 Considerando um estado de repouso, se os pulmões 
fossem inteiramente uniformes, a distribuição entre a ventilação 
e a perfusão totais seria igual em todas as unidades de troca, o 
que levaria para os alvéolos uma PO2 de 100mmHg e de PCO2

(A)	 35mmHg.
(B)	 40mmHg.
(C)	 45mmHg.
(D)	 80mmHg.
(E)	 90mmHg.

34.	 Assinale a alternativa que indica corretamente a lei que 
estabelece que dentro de limites fisiológicos, o coração é capaz 
de ejetar todo o volume sanguíneo que recebe proveniente do 
retorno venoso.

(A)	 Lei de Virchow.
(B)	 Lei de Charcot.
(C)	 Lei de Hiss.
(D)	 Lei de Purkinjee.
(E)	 Lei de Frank-Starling.

35.	 Assinale a alternativa que indica o momento em que ocorre 
contração ventricular sem esvaziamento das câmaras e todas 
as valvas cardíacas encontram-se fechadas.

(A)	 Fase de contração isovolumétrica.
(B)	 Fase de contração excêntrica.
(C)	 Fase de contração concêntrica.
(D)	 Fase de contração isotônica. 
(E)	 Fase de contração isocinética. 

36.	 A análise dos volumes e capacidades pulmonares fornece 
dados valiosos sobre a função respiratória de um indivíduo, 
permitindo diagnóstico e monitoramento de condições 
respiratórias. Sabendo que tem um importante papel na prática 
clínica, assinale a alternativa que apresenta correta descrição 
de volumes e capacidades pulmonares.

(A)	 Volume Corrente (VC) – Consiste no volume de ar que fica 
nos pulmões após uma expiração forçada máxima.

(B)	 Volume de Reserva Inspiratória (VRI) – Representa a 
quantidade total de ar que pode ser mobilizado entre a 
inspiração máxima e a expiração máxima. Reflete a soma 
entre o volume de reserva inspiratória, o volume de reserva 
expiratória e o volume corrente.

(C)	 Volume de Reserva Expiratória (VRE) – É o máximo volume 
extra de ar expirado em uma expiração forçada após a 
expiração espontânea.

(D)	 Capacidade Pulmonar Total (CPT) – É a quantidade de ar 
que permanece nos pulmões ao final da expiração normal. 
Portanto, corresponde à soma do volume residual com o 
volume de reserva expiratória.

(E)	 Capacidade Vital (CV) – É o volume total de ar que pode ser 
inspirado a partir da Capacidade Residual Funcional (CRF). 
Corresponde à soma do volume corrente com o volume de 
reserva inspiratório.

37.	 Pessoas com insuficiência cardíaca podem ser classificadas 
quanto à incapacitação cardiovascular com o New York Heart 
Association (NYHA), essa classificação baseia-se na relação 
entre sintomas e quantidade de esforço físico necessário para 
desencadeá-los. Assinale a alternativa que indica a correta 
classificação do paciente que no repouso é assintomático, 
mas apresenta fadiga, palpitação, dispneia ou angina quando 
desempenha atividades físicas normais.  

(A)	 Classe II.
(B)	 Classe I.
(C)	 Classe IV.
(D)	 Classe III.
(E)	 Classe V.
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38.	 Nervos cranianos encontram-se em doze pares no 
corpo humano com origem no cérebro, mas com função de 
desempenhar suas funções no sistema nervoso periférico. 
Sobre os nervos cranianos, assinale a alternativa correta.  

(A)	 O nervo olfatório é um nervo exclusivamente motor, suas 
fibras conduzem impulsos olfatórios, sendo classificados 
como eferentes viscerais especiais.

(B)	 O nervo troclear é sensitivo e penetra na órbita pela fissura 
orbital superior, distribuindo-se aos músculos extrínsecos 
do bulbo ocular.

(C)	 O nervo trigêmeo é um nervo misto, sendo o componente 
sensitivo consideravelmente maior.

(D)	 O nervo vestibulococlear é um nervo misto, ele penetra na 
ponte na porção lateral do sulco bulbo-pontino. 

(E)	 O nervo hipoglosso é exclusivamente sensitivo e emerge do 
sulco inferior do bulbo sob a forma de filamentos radiculares 
que se unem para formar a base do nervo.

39.	 A tetralogia de Fallot é uma cardiopatia congênita que afeta 
a circulação sanguínea, dentre seus sintomas estão a presença 
de cianose e sopro cardíaco. Assinale a alternativa que indica 
corretamente as alterações cardíacas presentes nessa patologia.

(A)	 Defeito do septo atrial, estenose da valva aórtica, hipertrofia 
ventricular direita e dextroposição da aorta.

(B)	 Defeito do septo ventricular, insuficiência da valva pulmonar, 
hipertrofia ventricular esquerda e dextroposição da aorta.

(C)	 Defeito do septo atrial, estenose da valva semilunar, 
hipertrofia ventricular esquerda e dextroposição da aorta.

(D)	 Defeito do septo ventricular, estenose da valva pulmonar, 
hipertrofia ventricular direita e dextroposição da aorta.

(E)	 Defeito do septo ventricular, insuficiência da valva pulmonar, 
hipertrofia ventricular esquerda e dextroposição da aorta.

40.	 Doença pulmonar que consiste em edema pulmonar não 
cardiogênico e uma síndrome inflamatória pulmonar difusa que 
frequentemente complica uma doença crítica de inicio agudo e 
presença de opacidades bilaterais à radiografia. O enunciado 
descreve a

(A)	 Sarcoidose.
(B)	 Bronquite. 
(C)	 Doença Pulmonar Obstrutiva Crônica. 
(D)	 Síndrome de Aspiração de Mecônio.
(E)	 Síndrome do Desconforto Respiratório Agudo.

41.	 O envelhecimento está ligado a uma série de alterações 
que ocorrem nos órgãos e sistemas do corpo humano. O 
sistema musculoesquelético passa por aumento na massa de 
gordura corporal, acúmulo de depósitos de gordura na cavidade 
abdominal e redução da massa corporal magra. Assinale qual 
doença o enunciado menciona.

(A)	 Sarcolema.
(B)	 Sarcopenia.
(C)	 Aterosclerose.
(D)	 Osteoporose.
(E)	 Osteopenia.

42.	 A doença de Parkinson afeta a região dos gânglios da 
base que contribuem para a precisão e a uniformidade dos 
movimentos, bem como coordenam as mudanças de posição. 
São manifestações da doença de Parkinson:

(A)	 Hemiparesia e acinesia.
(B)	 Bradicinesia e tremor.
(C)	 Rigidez e atetose.
(D)	 Tremor e hiperreflexia.
(E)	 Disartria e flacidez.

43.	 Distrofias musculares são um grupo de desordens 
caracterizadas por fraqueza e atrofia muscular, a origem é 
genética e ocorre pela ausência ou formação inadequada de 
proteínas essenciais para o funcionamento da fisiologia da 
célula muscular, cuja característica principal é o enfraquecimento 
progressivo da musculatura esquelética, comprometendo 
movimentos, inclusive os respiratórios. Um paciente com 
distrofia fez uma espirometria que apresentou VEF1/CVF 83%, 
CVF 56% e PFE 0,4. Assinale a alternativa que indica o distúrbio 
ventilatório.

(A)	 Distúrbio restritivo.
(B)	 Distúrbio misto.
(C)	 Distúrbio obstrutivo. 
(D)	 Sem distúrbio aparente. 
(E)	 Distúrbio intersticial. 

44.	 Um homem se envolveu em um acidente automobilístico 
carro-moto, onde bateu com a cabeça e o trauma evoluiu para 
um traumatismo cranioencefálico grave. Assinale a alternativa 
que indica a escala utilizada para avaliar o nível de consciência 
e qual a respectiva pontuação para o nível do trauma. 

(A)	 Escala de coma de Glasgow, pontuação menor ou igual a 
11.

(B)	 Richmond Agitation-Sedation Scale, pontuação igual ou 
maior que 1.

(C)	 Richmond Agitation-Sedation Scale, pontuação igual ou 
menor que –1.

(D)	 Escala de coma de Glasgow, pontuação menor ou igual a 8.
(E)	 Escala de coma de Glasgow, pontuação menor ou igual a 

13.
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45.	 Incentivadores respiratórios são utilizados para expansão 
pulmonar, o estímulo por parte da orientação do fisioterapeuta 
favorece uma adequada execução do exercício de respiração 
profunda. Ao trabalhar com o incentivador respiratório, o 
paciente executa

(A)	 redução do gradiente transpulmonar com aumento da 
pressão pleural. 

(B)	 aumento do gradiente transpulmonar com aumento da 
pressão alveolar. 

(C)	 redução do gradiente transpulmonar com redução da 
pressão pleural. 

(D)	 aumento do gradiente transpulmonar com redução da 
pressão torácica. 

(E)	 aumento do gradiente transpulmonar com redução da 
pressão pleural.

46.	 Um recém-nascido com 10 dias de vida foi diagnosticado 
com torcicolo muscular congênito sendo a contratura do músculo 
esternocleidomastoideo (ECOM) para a direita. Assinale a 
alternativa que indica a conduta correta a ser tomada para 
favorecer o alinhamento cervical. 

(A)	 Alongamento muscular do músculo esternocleidomastoideo 
- flexão lateral cervical para esquerda e estímulos visuais 
favorecendo a rotação cervical para esquerda.

(B)	 Alongamento muscular do músculo esternocleidomastoideo 
- flexão lateral cervical para direita e estímulos visuais 
favorecendo a rotação cervical para esquerda.

(C)	 Alongamento muscular do músculo esternocleidomastoideo 
- flexão lateral cervical para direita e estímulos visuais 
favorecendo a rotação cervical para direita.

(D)	 Alongamento muscular do músculo esternocleidomastoideo 
- flexão lateral cervical para esquerda e estímulos visuais 
favorecendo a rotação cervical para direita.

(E)	 A abordagem cirúrgica deve ser a primeira opção de 
tratamento, nesta idade o tratamento conservador não é 
recomendado. 

47.	 O laser de baixa potência tem sua eficiência comprovada 
na segurança para acelerar a resolução de feridas cutâneas, 
ainda que este efeito esteja intimamente ligado a aspectos como 
dose, tempo e comprimento de onda. São efeitos biológicos 
secundários da laserterapia de baixa potência:

(A)	 elevar à motilidade de células adiposas, reduzindo a 
quantidade de tecido de granulação.

(B)	 aumentar a síntese de mediadores inflamatórios, reduzindo 
a reabsorção de fibrina e de colágeno.

(C)	 ação anti-inflamatória, colaborando para proliferação 
epitelial e revascularização da ferida, em conjunto com a 
reposição de colágeno.

(D)	 aumentar a ação fagocitária dos neutrófilos, elevando a 
secreção de fatores de crescimento de fibroblastos.

(E)	 os efeitos do laser de baixa potência podem ser observados 
no comportamento dos linfócitos reduzindo sua proliferação 
e ativação.

48.	 Pacientes com insuficiência respiratória hipoxêmica 
beneficiam-se do Cateter Nasal de Alto Fluxo (CNAF), porém a 
sua eficácia deve ser monitorizada desde o momento do início 
da terapia, para que evitem postergar a intubação orotraqueal. 
Assinale a alternativa que apresenta o valor de referência que 
indica minimizar o risco de intubação orotraqueal.

(A)	 Índice ROX < 2,85 na 2ª hora.
(B)	 Índice ROX ≥ 4,88 nos momentos de 2, 6 e 12 horas.
(C)	 HACOR ≥ 3,47 na 6ª hora.
(D)	 HACOR ≤ 3,85 na 12ª hora.
(E)	 Índice de ROX > 4 aos 30min.

49.	 Paciente do sexo masculino, 9 anos, deu entrada na 
emergência de um hospital acompanhado pela mãe. O paciente 
apresenta taquipneia, tosse produtiva há 3 dias, episódios de 
febre e adinamia. Na ausculta pulmonar ele apresenta roncos e 
discreto sibilos inspiratórios. Assinale a alternativa que indica a 
conduta mais adequada nesse caso.

(A)	 Expansão pulmonar com VNI em modo Bilevel.
(B)	 Aumento da pressão pleural com uso do EPAP.
(C)	 Exercícios respiratórios.
(D)	 Inspiração sustentada máxima.
(E)	 Ciclo ativo da respiração e tosse dirigida.

50.	 Idoso, 72 anos, no segundo pós-operatório de 
revascularização do miocárdio, encontra-se em respiração 
fisiológica, em uso de cateter nasal de oxigênio com 3l/min. 
Apresenta crepitos em hemitórax esquerdo na ausculta pulmonar 
e redução da expansibilidade ipsilateral. Na radiografia apresenta 
hipotransparência em terço inferior do tórax com redução dos 
espaços intercostais e sinal do menisco. Determine a condição 
patológica que o paciente desenvolveu após o procedimento 
cirúrgico.

(A)	 Derrame pleural.
(B)	 Enfisema subcutâneo.
(C)	 Pneumonia nosocomial. 
(D)	 Fibrose intersticial. 
(E)	 Derrame pericárdico. 

51.	 Assinale a alternativa que apresenta uma indicação do 
alongamento muscular.

(A)	 Em situações onde a mobilidade articular é limitada por 
bloqueio ósseo.

(B)	 Quando durante o alongamento não houver dor aguda ou 
intensa.

(C)	 Em processo infeccioso ao redor das articulações.
(D)	 Após fratura de osso longo recente.
(E)	 Em contraturas que promovam aumento da estabilidade 

articular.
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52.	 A assistência fisioterapêutica ao paciente amputado deve 
passar por minuciosa avaliação para adequar a abordagem 
às necessidades de cada paciente. Acerca da abordagem 
fisioterapêutica no paciente pós-amputação de membro inferior, 
assinale a alternativa correta.

(A)	 Manter o coto com a cicatriz e aderências através da 
massagem de fricção. 

(B)	 Manter o coto mais cônico com o enfaixamento, não 
observando proeminências ósseas.

(C)	 Manter exercícios de fortalecimento apenas no membro 
amputado.

(D)	 Manter o coto em formato apropriado para receber o encaixa 
da prótese.

(E)	 Usar de termoterapia profunda na fase pós-amputação 
favorecendo a cicatrização.

53.	 A descarga de peso nos membros inferiores pode ser 
reduzida com o uso de bengalas, muletas e andadores que 
fornecem estabilidade e resistência. Para um uso satisfatório 
do dispositivo este deve ser posicionado corretamente. Assinale 
a alternativa correta quanto ao posicionamento de bengalas, 
muletas e andadores.

(A)	 O dispositivo que fornece menor estabilidade e segurança é 
o andador, independente se anterior ou posterior.

(B)	 Comparado a bengala, o andador permite maior agilidade 
e segurança.

(C)	 A muleta deve ser posicionada abaixo das axilas, sendo o 
peso do corpo sustentado pelos braços.

(D)	 No uso da bengala as mãos devem estar posicionadas 
acima da cabeça do fêmur para fornecer maior estabilidade.

(E)	 Para subir escadas com a bengala, a perna lesionada deve 
ser colocada no degrau superior junto com a bengala e em 
seguida leva-se a perna não lesionada.

54.	 Lúcia, 52 anos, tem diabetes mellitus tipo 2 e foi encaminhada 
para o serviço de fisioterapia para tratamento de uma úlcera no 
pé. O fisioterapeuta escolheu por uma terapia que não tem efeito 
térmico e transforma energia luminosa em energia bioquímica, 
através de efeitos fisiológicos que promovem bioestimulação 
molecular, favorecendo analgesia, reparação tecidual e controle 
do processo inflamatório. A alternativa que determina a terapia 
escolhida é:

(A)	 Laserterapia de baixa intensidade.
(B)	 Ultravioleta de média frequência.
(C)	 Laserterapia de alta intensidade.
(D)	 Ultrassom de baixa frequência.
(E)	 Ultrassom de alta frequência.

55.	 Crianças com Paralisia Cerebral (PC) podem ser 
classificadas quanto a sua mobilidade de acordo com o Sistema 
de Classificação da Função Motora Grossa (GMFCS). Para 
crianças e jovens com GMFC nível III é possível andar com 
auxílio de muletas ou andadores, subir escadas segurando 
corrimão e depender da função de membros superiores para 
tocar a cadeira de rodas em longas distâncias. Indique qual 
órtese é recomendada para locomoção em distâncias curtas. 

(A)	 Muletas para longas distâncias.
(B)	 Bengala para longas distâncias. 
(C)	 Andador posterior com auxílio para longas distâncias.
(D)	 Cadeira motorizada com adaptações para curtas distâncias.
(E)	 Andador posterior com rodas para curtas distâncias.

56.	 Paciente do sexo masculino, 69 anos, tabagista, bronquítico 
crônico, encaminhado à unidade de terapia intensiva devido 
Insuficiência Respiratória Aguda por um quadro de Pneumonia. 
Apresenta frequência cardíaca de 135 bpm, frequência 
respiratória de 37 rpm e saturação periférica de oxigênio de 90%. 
Apresentando uso de musculatura acessória da respiração, 
prensa abdominal com crepitos e roncos na ausculta pulmonar.  
Na gasometria arterial apresentava pH=7,30, PaCO2= 57, 
HCO3= 26, BE= +1, PaO2= 67, SaO2= 87%. O fisioterapeuta 
decidiu iniciar ventilação mecânica não invasiva. Assinale 
a alternativa que indica corretamente o modo ventilatório é 
preferível iniciar a terapia com esse paciente e qual o escore 
recomendado para monitorizar sucesso da terapia.

(A)	 Bilevel, monitorizar após 15 minutos através do escore 
HACOR. 

(B)	 Bilevel, monitorizar após 30 minutos através do escore 
HACOR.

(C)	 Bilevel, monitorizar após 90 minutos através do escore Rox 
Index.

(D)	 CPAP, monitorizar após 30 minutos através do escore 
HACOR.

(E)	 CPAP, monitorizar após 90 minutos através do escore 
HACOR.
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57.	 Após a intubação orotraqueal de um paciente com peso ideal de 72 kg, o fisioterapeuta prontamente ajustou os parâmetros 
iniciais do ventilador ajustando no modo VCV-A/C com volume corrente de 400ml, FR 17/17, PEEP 5, Fluxo 38L/min, FiO2 de 100%. 
O paciente apresenta ao monitor saturação periférica de oxigênio de 100%. Assinale o ajuste ventilatório necessário para que o 
volume corrente ideal fique em 6ml/kg de peso predito e a FiO2 seja titulada de forma segura para o paciente.

(A)	 Aumentar o fluxo inspiratório e reduzir a PEEP até alcançar SpO2 entre 93-97%.
(B)	 Reduzir o volume corrente e a FiO2 até alcançar SpO2 entre 95-99%.
(C)	 Aumentar o volume corrente e diminuir FiO2 até alcançar SpO2 entre 93-97%.
(D)	 Manter a FiO2 em 100% até o inicio do desmame da ventilação.
(E)	 Aumentar o volume corrente e reduzir a PEEP para manter SpO2>92%.

58.	 Um paciente com Esclerose Lateral Amiotrófica acompanhado no Centro de Reabilitação de seu município está realizando, nas 
sessões de fisioterapia, técnicas para aumento da força muscular respiratória com uso de um aparelho com carga linear pressórica 
que requer uma pressão inspiratória pré-determinada. Esse aparelho é o 

(A)	 Shaker.
(B)	 Respiron.
(C)	 Manovacuometro.
(D)	 Threshold.
(E)	 Acapella.

59.	 Eugênio, 74 anos, tem DPOC e está internado por quadro de exacerbação. Evolui eupneico com tosse produtiva e eficaz, 
na ausculta pulmonar apresenta roncos em terço médio bilateralmente. Assinale a alternativa que apresenta técnicas e recursos 
terapêuticos que podem ser utilizados para higiene brônquica.

(A)	 Respiron. Drenagem autógena. Tosse dirigida.
(B)	 Threshold. Drenagem autógena. Ciclo Ativo da Respiração.
(C)	 CPAP. Tosse provocada. Percussão.
(D)	 Tosse provocada. Voldyne. Reanimador de Müller.
(E)	 Acapella. Ciclo Ativo da Respiração. Tosse dirigida.

60.	 Mobilização precoce é uma conduta segura para pacientes críticos internados em unidades de terapia intensiva, sua eficácia e 
benefícios diminuem os efeitos gerados pelo imobilismo prolongado. Existem, porém, barreiras e limitações à mobilização precoce, 
estas dividem-se em: relacionadas ao paciente, estruturais, culturais e processuais. Assinale a alternativa que indica uma barreira 
estrutural.

(A)	 Limitada quantidade de membros da equipe multiprofissional.
(B)	 Circuito do ventilador mecânico.
(C)	 Dispositivos conectados ao paciente.
(D)	 Riscos relacionados ao processo de mobilização.
(E)	 Assincronia paciente-ventilador.
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PROVA DISCURSIVA

•	 Nesta prova, faça o que se pede, usando, caso deseje, o espaço para rascunho indicado no presente caderno. Em seguida, transcreva o 
texto para o respectivo Caderno de Texto Definitivo, no local apropriado, pois não serão avaliados fragmentos de texto escritos em locais 
indevidos. As respostas deverão conter a extensão mínima de 15 (quinze) linhas, e máxima de 20 (vinte) linhas para os textos.

•	 Qualquer fragmento de texto que ultrapassar a extensão máxima de 20 linhas será desconsiderado. Também será desconsiderado o texto 
que não for escrito no Caderno de Texto Definitivo.

•	 O texto deverá ser manuscrito, em letra legível, com caneta esferográfica de tinta azul ou preta, fabricada em material transparente. 
•	 Será admitida a assinatura apenas no campo apropriado.
•	 O Caderno de Texto Definitivo será o único documento válido para avaliação da prova discursiva.  
•	 A prova discursiva será elaborada com base no conhecimento específico para o cargo pleiteado e consistirá na elaboração de texto 

dissertativo-argumentativo, com base em tema formulado pela Banca Examinadora.

	

	 • TEMA PROPOSTO

	 Leia o texto.

Desfechos clínicos da fraqueza muscular adquirida na unidade de terapia intensiva em pacientes graves com Covid-19: 
estudo de coorte prospectivo

	 A fraqueza muscular adquirida na unidade de terapia intensiva (Fauti) é uma das complicações neurológicas mais comuns 
em pacientes de Unidade de Terapia Intensiva (UTI), e a prevalência de Fauti após o surgimento da Síndrome do Desconforto 
Respiratório Agudo (SDRA) relacionada à doença pelo coronavírus 2019 (Covid-19) foi de 70 a 100%. Os fatores de risco da 
Fauti, como uso frequente de Bloqueadores Neuromusculares (BNM) e uso constante de corticosteroides são inúmeros e estão 
bem descritos na população com Covid-19. Esses fatores de risco da Fauti são semelhantes aos da população sem Covid-19. A 
Fauti, sobretudo, está associada ao aumento do número de dias de ventilação mecânica (VM) e à internação prolongada na UTI, 
apesar de poucos estudos terem avaliado os desfechos clínicos na população com Covid-19. Pacientes graves com Covid-19 
podem apresentar incapacidade funcional prolongada. Assim, este estudo visou avaliar a associação entre a presença de Fauti e os 
desfechos clínicos nessa população.

Werlang AP, Boniatti VMC, Neuenfeldt CT, Silva LC, Costa GM, Teixeira MC, Nedel WL. Desfechos clínicos da fraqueza muscular adquirida na unidade de 
terapia intensiva em pacientes graves com Covid-19.  Estudo de coorte prospectivo. 

Critical Care Science 2024;36:e20240003en.

	 Diante do exposto, entende-se que pacientes que ficaram criticamente enfermos e precisaram de cuidados intensivos acabam 
desenvolvendo sequelas oriundas da internação em unidade de terapia intensiva, dentre elas a fraqueza muscular adquirida na 
UTI (Fauti). Sobre essa condição, discorra, em um texto dissertativo-argumentativo com extensão mínima de 15 (quinze) linhas, e 
máxima de 20 (vinte) linhas, abordando os seguintes pontos:
	
	 • Descreva o que é Fauti.
	 • Discorra sobre o diagnóstico e medidas para reduzir os riscos de Fauti. 
	 • Havendo o diagnóstico, qual a possível abordagem fisioterapêutica no paciente com Fauti?
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