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40 questoes

4 alternativas

Saida permitida somente apds
1 hora de prova

O candidato s6 podera
levar este Caderno apds
2 horas de prova
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TODOS OS DIREITOS RESERVADOS AO INSTITUTO LEGALLE. PROIBIDO REPRODUCAO.

INSTRUGCOES

Confira se esse Caderno de
Prova contém a quantidade
de questdes indicadas. A
substituicdo deste Caderno
de Prova ocorre apenas
antes de iniciar a prova.

O tempo de prova inclui o
preenchimento do Cartdo-Resposta.

Nenhuma informacdo acerca do
conteldo das questdes sera fornecida
pelo Fiscal de Sala, pois é parte
integrante da prova.

Antes de sair da Sala de Prova, entregue
o Cartdo-Resposta ao Fiscal de Sala,
devidamente assinado, e, apds, se
desloque imediatamente para a saida
do local de prova.

Ao final da prova, os 03 (trés) ultimos
candidatos deverao permanecer na Sala
de Prova até que o ultimo termine a sua
prova, devendo ambos testemunhar a
devolucéo e o lacre dos documentos.

A divulgacdo do gabarito preliminar se
dara  conforme  Cronograma de
Execucao do certame.

RASCUNHO PARA GABARITO

01 06 11 16 21 26 31 36
02 07 12 17 22 27 32 37
03 08 13 18 23 28 33 38
04 09 14 19 24 29 34 39
05 10 15 20 25 30 35 40




LINGUA PORTUGUESA

Para responder as questoes 01 a 10, leia o texto abaixo.
Assisténcia farmacéutica no Brasil

A analise das politicas publicas voltadas a assisténcia
farmacéutica (AF) no Brasil exige a consideracdo de
processos historicos complexos, nos quais interagem
dimensdes institucionais, disputas técnico-cientificas e
dindmicas sociais, inscritas na conformacdo do Sistema
Unico de Saude (SUS). De forma pioneira, o Movimento
Sanitario e a Reforma Sanitaria Brasileira configuraram
fendmenos socio-histéricos que marcaram a segunda
metade do século XX, constituindo elos fundantes da
historia e da politica de saude no Brasil. Sua conquista
mais visivel, a implantacdo do SUS, transformou
profundamente o setor, incluindo a definicdo de novos
horizontes para a AF. Ambos os movimentos enfatizaram
a necessidade de garantir o pleno acesso aos
medicamentos, reforcando a urgéncia de institucionalizar
uma politica nacional de medicamentos.

A promulgacao da Lei Organica da Saude (Lei n°
8.080), que instituiu o SUS, inseriu, pela primeira vez, a
assisténcia terapéutica e farmacéutica no conjunto das
acoes e servicos de um sistema de saude. Até entdo, os
medicamentos estavam sob a responsabilidade da
Previdéncia Social, sendo regidos pela Central de
Medicamentos (CEME). Criada em 1971, essa autarquia
mantinha relativa independéncia frente ao Ministério da
Saude (MS) e atuava como instancia de conciliacao entre
a oferta nacional de medicamentos e a capacidade
aquisitiva de seus beneficiarios.

Essa reconfiguracdo institucional impos uma nova
paisagem assistencial a AF, até entdo marcada por um
desenho centralizado e excludente. A proposta da CEME
confrontava diretamente os novos paradigmas inaugurados
pelo SUS. Nesse contexto, a inclusdao do acesso a
farmacoterapia no ambito das politicas sanitarias estabeleceu
0 compromisso de sua garantia como um direito publico, sob
responsabilidade do Estado. No entanto, somente ao final da
década de 1990 a AF passou a incorporar, de forma mais
efetiva, os dispositivos constitucionais da descentralizacao,
universalidade, integralidade e equidade.

O primeiro marco politico nesse sentido foi a
aprovacao da Politica Nacional de Medicamentos (PNM),
em 30 de outubro de 1998. Elaborada sob a coordenacao
da Secretaria de Politicas de Saude do MS, e integrante da
Politica Nacional de Saude, a PNM buscou alinhar a
questao dos medicamentos e da AF ao modelo assistencial
do SUS, especialmente no que se refere a implementacao
de acOes capazes de promover a melhoria das condicdes
da assisténcia a saude da populacdo. Com o objetivo de
garantir a seguranca, eficacia e qualidade dos
medicamentos, bem como promover seu uso racional, a
PNM observa e fortalece os principios e as diretrizes
constitucionais e legalmente estabelecidos.

E evidente o esforco de adequacio do campo
farmacéutico aos principios do SUS. Todavia, o desenho
dessa politica ainda preserva uma énfase centrada no
medicamento, orientando ndo apenas a modelagem da
assisténcia farmacéutica, mas também um amplo conjunto
de acbes correlatas. Assim, se antes da PNM havia uma
desarticulacao da assisténcia farmacéutica no ambito dos
servicos de saude, a (re)articulacdo promovida por essa
politica foi estruturada com base nos contornos
estabelecidos pelo medicamento. Nesse sentido, limitar
sua compreensdo a uma funcdo exclusivamente
terapéutico-assistencial desconsidera a multiplicidade de
modos de existéncia e de acdo que o medicamento pode
assumir, obscurecendo as ambivaléncias que o situam em
contextos culturais e sociais especificos.

Os medicamentos sao veiculos de ideologias:
moldam percepcoes de saude, constroem identidades e
influenciam valores e relagdes sociais. Sua apropriacao,
portanto, requer uma observacdao ampliada, que os
considere como parte de uma dinamica do cuidado, capaz
de revelar a arquitetura das relagdes sociais nas quais
estdo inseridos. Somente assim é possivel reconhecer os
processos plurais e, por vezes, conflitivos que vinculam
medicamentos e farmacéuticos a producao de saude.

Fonte: PENAFORTE, T. R. Assisténcia farmacéutica no Brasil: uma analise
antropolodgica da formulagao da Politica Nacional de Assisténcia
Farmacéutica. Ciéncia & Saude Coletiva, v. 31, n. 1, 2026 (com
adaptacoes).

Questao 01. Com base nas ideias expressas no texto a
respeito dos processos histoéricos que envolveram a saude
publica e a Assisténcia Farmacéutica no Brasil, analise as
assertivas que seguem:

I. A assisténcia farmacéutica no Brasil formou-se a
margem das lutas sociais e das dimensdes institucionais
que ergueram o Sistema Unico de Satde.

II. A implantacao do Sistema Unico de Saude é apontada
pelo texto como o resultado de maior visibilidade
alcancado pelos movimentos sanitarios.

III. A assisténcia farmacéutica ja integrava o conjunto de
acoes e servicos do sistema nacional de saide antes da
aprovacao da Lei Organica da Saude.

IV.Tanto o Movimento Sanitario quanto a Reforma
Sanitaria defenderam a garantia do pleno acesso da
populacao aos medicamentos.

Esta(ao) CORRETA(S):

(A) II, apenas.

(B) I elV, apenas.
(C) I, Iell, apenas.
(D) IIelV, apenas.




Questao 02. A reconstrucao historica das politicas
publicas de assisténcia farmacéutica (AF) no Brasil revela
que a consolidacdo dos preceitos do Sistema Unico de
Saude ndo ocorreu de forma imediata. Ao analisar a
trajetoria institucional que vai da criacdo da Central de
Medicamentos as reformas do final do século XX, o texto
demonstra que a incorporacao efetiva das diretrizes
constitucionais da descentralizacdo, universalidade,
integralidade e equidade na AF deu-se:

(A) De maneira simultanea e automatica a criacdo da
Central de Medicamentos, em 1971, autarquia que ja
operava sob a gestao direta do Ministério da Saude.

(B) Imediatamente apos a promulgacao da Lei Organica
da Saude, a qual consolidou, de pronto e na pratica
imediata, a descentralizacao do acesso aos farmacos.

(C) De forma gradual e progressiva, culminando na
aprovacao e institucionalizacao da Politica Nacional
de Medicamentos no final da década de 1990.

(D) Antecipadamente a Constituicao de 1988, momento
em que a Lei Organica da Saude transferiu a
responsabilidade da farmacoterapia para a Secretaria
de Politicas de Saude.

Questao 05. No encerramento do texto, o autor defende
a necessidade de superar a visao puramente instrumental
do insumo farmacéutico. Ao caracterizar os medicamentos
como veiculos de ideologias, o texto fundamenta a tese
central de que esses produtos:

(A) Carregam multiplos modos de acao e existéncia que
extrapolam a neutralidade biologica, moldando
valores e percepcdes no ambito da atencdo a saude.

(B) Devem ter sua utilidade avaliada sob a perspectiva da
eficacia biomédica e da seguranca farmacoldgica
aferidas em ensaios clinicos controlados.

(C) Servem como instrumentos de doutrinacao partidaria
utilizados pelo Estado para impor diretrizes sanitarias
sem o consentimento da populacao.

(D) Atuam como elementos de distorcao da pratica
farmacéutica, ao subordinar a ética assistencial dos
profissionais aos interesses de lucratividade do
complexo econdmico-industrial.

Questao 03. Ao afirmar que a Central de Medicamentos
atuava como instancia de conciliagao entre a oferta
nacional de medicamentos e a capacidade aquisitiva
de seus beneficiarios, o autor deixa subentendido que a
politica pré-SUS:

(A) Assegurava distribuicao gratuita e irrestrita de remédios
a toda a populagdo brasileira sem distincdo de renda.

(B) Operava sob uma légica mercantil e segmentada,
distanciada do principio de universalidade do acesso.

(C) Delegava aos estados e municipios a responsabilida-
de total pela compra e distribuicdo de farmacos.

(D) Subordinava as estratégias de oferta da industria
farmacéutica privada as diretrizes  sanitarias
unificadas do Ministério da Saude.

Questao 04. De acordo com o texto, a Politica Nacional
de Medicamentos (PNM), integrante da Politica Nacional
de Saude, foi elaborada com a finalidade de alinhar a
Assisténcia Farmacéutica as diretrizes do Sistema Unico de
Saude. A respeito dos objetivos expressos da PNM,
assinale a alternativa que apresenta CORRETAMENTE um
de seus pilares fundamentais.

(A) A priorizacdo da fiscalizacao da industria em
detrimento da dimenséo assistencial do atendimento.
(B) A transferéncia do controle logistico de insumos
essenciais de saude para consorcios do setor privado.
(C) O condicionamento da garantia de qualidade dos
insumos a prévia comprovacao da capacidade de
financiamento por parte dos estados e municipios.
(D) A promocao do uso racional dos medicamentos,
articulada a garantia de sua eficacia e qualidade.

Questao 06. A respeito dos recursos coesivos, das
relacdes sintatico-semanticas e das escolhas estilisticas
empregadas no quinto paragrafo do texto, analise as
partes que seguem:

(12 parte). O uso do prefixo entre parénteses na palavra
(re)articulagdo cumpre a fungdo discursiva de denotar que
a integracdo promovida pela PNM restaurou exatamente o
mesmo modelo que vigorava na época da CEME.

(22 parte). O conector Todavia estabelece uma relacao de
causalidade, indicando que o foco no medicamento é o
motivo direto para o sucesso da adequagdo as diretrizes
do Sistema Unico de Saude.

Pode-se afirmar que:

(A) A 12 parte é verdadeira, e a 22 parte é falsa.
(B) A 12 parte é falsa, e a 22 parte é verdadeira.
(C) Ambas as partes sao verdadeiras.

(D) Ambas as partes sao falsas.

Questao 07. Com base na interpretacdo do texto no
tocante as diferencas entre o arranjo institucional pré-SUS
e a consolidacdo do acesso a farmacoterapia como politica
publica sanitaria, assinale a alternativa INCORRETA.

(A) Antes do processo de reconfiguracdo institucional
trazido pelo Sistema Unico de Salde, a gestdo dos
medicamentos estava vinculada a Previdéncia Social.

(B) A estrutura da CEME caracterizava-se pela auséncia
de autonomia frente ao Ministério da Saude, ao qual
se alinhava de forma simétrica desde sua criacao.

(C) Ainclusdo do acesso a farmacoterapia no campo das
politicas sanitarias formalizou o compromisso de
garantir esse acesso como um direito publico.

(D) Sob o modelo do Sistema Unico de Salde, a garantia
do acesso a farmacoterapia passou a ser de
responsabilidade direta do Estado.




Questdo 08. Analise a estrutura sintatico-gramatical e as
regras de acentuacdo grafica do trecho a seguir: o
Movimento Sanitario e a Reforma Sanitaria Brasileira
configuraram fenémenos socio-historicos que marcaram
a segunda metade do século XX... Em relacao as
propriedades linguisticas do periodo, analise as assertivas
abaixo:

I. A presenca do vocabulo que atua como elemento de
coesdo sequencial, mantendo a unicidade de um
periodo simples estruturado sobre uma sé oracao.

II. Os vocabulos fenémenos e século sdo acentuados
graficamente com base na mesma regra ortografica,
pois ambos sdo palavras proparoxitonas.

III.O verbo configuraram possui sujeito composto,
constituido pelos nucleos Movimento Sanitario e
Reforma Sanitaria Brasileira.

Estda CORRETO o que se afirma em:

(A) II, apenas.
(B) Iell apenas.
(C) Il ell, apenas.
(D) I, Ielll

Questao 09. No trecho No entanto, somente ao final da
década de 1990 a AF passou a incorporar, de forma
mais efetiva, os dispositivos constitucionais, a alteracao
no emprego das virgulas que mantém a correcao
gramatical e o sentido original do texto é:

(A) No entanto somente ao final da década de 1990, a AF
passou a incorporar de forma mais efetiva, os
dispositivos constitucionais.
No entanto, somente ao final da década de 1990, a
AF passou a incorporar, de forma mais efetiva os,
dispositivos constitucionais.
No entanto, somente ao final da década de 1990, a
AF passou a incorporar de forma mais efetiva os
dispositivos constitucionais.
No entanto, somente ao final da década de 1990 a
AF, passou a incorporar de forma mais efetiva, os
dispositivos constitucionais.

(B)

©)

(D)

Questdao 10. Considere as propriedades fonologicas e
morfoldgicas das palavras presentes no seguinte trecho:
Essa reconfiguracdo institucional impés uma nova
paisagem assistencial a AF... Com base nisso, assinale a
alternativa que apresenta uma afirmacao INCORRETA.

(A) A palavra reconfiguragao apresenta correspondéncia
quantitativa entre o niumero de letras e o de fonemas.

(B) O vocabulo institucional pertence a classe gramatical
dos adjetivos, sendo uniforme quanto ao género.

(C) O vocabulo Essa pertence a classe gramatical dos
pronomes, sendo um pronome demonstrativo.

(D) A palavra assistencial apresenta dois fonemas a
menos do que o seu total de letras.

LEGISLACAO

Questao 11. Sobre tributos municipais, a Lei Organica traz
que uma lei municipal deverd estabelecer isencao do
Imposto sobre Propriedade Predial e Territorial Urbana
para proprietarios comprovadamente pobres, com
, de baixo valor, determinando os
critérios e limites para averiguacdo destas condigoes.

Preenche CORRETAMENTE a lacuna:

(A)
(B)
€
(D)

poucos moveis.
CPF irregular.
dividas.

apenas um imovel.

Questao 12. Qual das alternativas, de acordo com a Lei
Organica, traz a legislacdo que compreende as metas e
prioridades da Administracdo Publica Municipal, incluidas
as despesas de capital para o exercicio financeiro subse-
quente, que dispora sobre as alteragdes na legislacdo tri-
butaria e que estabelecerd a politica de aplicacdo das
ageéncias financeiras oficiais de fomento, entre outros?

(A)
(B)
©
(D)

Lei do Plano Plurianual.

Lei das Diretrizes Orcamentarias.
Lei do Orcamento Anual.

Lei dos Tributos Municipais.

Questao 13. A Lei Organica traz que 0S recursos que, em
decorréncia de veto, emenda ou rejeicdo do projeto de lei
orcamentaria anual, ficarem sem despesas
correspondentes poderao ser utilizados, conforme o caso,
mediante abertura de créditos adicionais suplementares
ou especiais com prévia e especifica autorizagao:

(A) Executiva.
(B) Legislativa.
(C) Judiciaria.
(D) Popular.

Questao 14. O Servidor Municipal abrangido pelo Regime
Proprio de Previdéncia Social, ingressante no servico
publico municipal de Toropi até 31 de dezembro de 2019,
sera aposentado voluntariamente, desde que cumprido o
tempo minimo de anos de efetivo exercicio
no servico publico e anos no cargo efetivoem
que se dard a aposentadoria, observadas algumas
condicbes previstas na Lei Organica.

Preenche, CORRETA e respectivamente, as lacunas:

(A)
(B)
(@)
(D)

cinco; cinco.
dez; dez.
cinco; dez.
dez; cinco.




Questao 15. A Lei Organica estabelece que, valendo-se de
sua autonomia e competéncia asseguradas nas
Constituicbes Federal e Estadual, o Municipio deve
elaborar projetos ou programas de desenvolvimento local,
atento aos principios gerais estabelecidos na Constituicao
Federal, no campo da Atividade Econdmica, da Politica
Urbana e de outras previstas em quantos dos itens que
seguem, como exemplos? I. Do Desenvolvimento Rural; II.
Da Assisténcia Social, da Educacdo, da Cultura e do
Desporto; III. Do Meio Ambiente.

(A) Nenhum deles.
(B) Apenas 1 deles.
(C) Apenas 2 deles.
(D) Todos os 3.

Questdo 16. Analise as assertivas que seguem, com base
no Regime Juridico dos Servidores Publicos, acerca do
repouso semanal:

I. Para cada hora de falta sem motivo justificado, o
servidor perderd a mesma quantidade de horas na
remuneracao de repouso da semana.

II. Nos servicos publicos ininterruptos, podera ser exigido
o trabalho nos dias feriados civis ou religiosos, hipotese
em que as horas trabalhadas serdo pagas com
acréscimo de cem por cento, salvo a concessdao de
outro dia de folga compensatoria.

Acerca das assertivas, pode-se afirmar que:

(A) Apenas esta correta.
(B) Iell estdao corretas.
(C) Apenas ! esta incorreta.
(D) Iellestao incorretas.

Questao 18. Analise o texto a seguir, com base no que
traz o Regime Juridico dos Servidores Publicos:

Mediante autorizagdo do servidor, podera haver
consignacao em folha de pagamento a favor de terceiros,
a critério da Administragao e com reposi¢cao de custos, até
o limite de trinta e cinco por cento da remuneracao,
excluidas as vantagens temporarias e indenizatorias.

Acerca do texto, pode-se afirmar que ele esta:

(A) Plenamente inadequado, visto que em nada observa
a legislacao municipal vigente.

(B) Parcialmente adequado, visto que o limite citado é de
trinta por cento da remuneracao.

(C) Plenamente adequado, visto que observa a legislagao
municipal vigente.

(D) Parcialmente adequado, visto que nao sao excluidas
as vantagens temporarias e indenizatorias da remu-
neracao no calculo do limite citado.

Questao 17. Sabe-se que o exercicio de atividade em
determinadas condicoes assegura ao servidor a percepcao
de um adicional de cinco, dez e vinte por cento sobre o
piso basico do Municipio, segundo a classificacdo dos
graus: minimo, médio e maximo, respectivamente. O
Regime Juridico dos Servidores Publicos também traz que
os percentuais serao verificados periodicamente e
adequados conforme o grau indicado no laudo elaborado
por profissionais capacitados para este fim e demais
critérios da legislacao especifica.

Diante disso, quais seriam as condicOes citadas para as
caracteristicas desse adicional?

(A) Perigosas.
(B) Constrangedoras.
(C) Insalubres.
(D) Penosas.

Questao 19. De acordo com o Regime Juridico dos
Servidores Publicos, o adicional por tempo de servico,
o , € devido por ano de servico publico prestado
ao Municipio, a razao de por cento ao ano.
Ainda, o servidor fard jus ao adicional a partir do més em
que completar o anuénio, e incidird sobre o seu

vencimento basico.
Preenche, CORRETA e respectivamente, as lacunas:

(A) ndo cumulativo; um.
(B) nao cumulativo; meio.
(C) cumulativo; um e meio.
(D) cumulativo; um.

Questao 20. O Regime Juridico dos Servidores Publicos
afirma que ndo sera concedida ajuda de custo ao servidor
que:

I. For posto a disposicao da Unido, do Estado, de outro
Municipio ou de entidade autarquica.

II. Se afastar da sede em virtude de mandato eletivo.

III. For removido a pedido ou por permuta.

Estao CORRETAS:

(A) Apenaslell
(B) Apenaslelll
(C) Apenasllell
(D) [ IIell




CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

Questao 21. Considerando o que se apresenta no texto
constitucional, quantos dos seguintes itens sao atribuicoes
de competéncia do Sistema Unico de Saude? I. Controlar
e fiscalizar procedimentos, produtos e substancias de in-
teresse para a saude e participar da producao de medica-
mentos, equipamentos, imunobioldgicos, hemoderivados
e outros insumos; II. Ordenar a formacao de recursos hu-
manos na area de saude; III. Colaborar na protecao do
meio ambiente, nele excetuado o do trabalho.

(A) Nenhum deles.
(B) Apenas 1 deles.
(C) Apenas 2 deles.
(D) Todos os 3.

Questao 24. A assisténcia terapéutica integral consiste
em, por exemplo, dispensacdo de medicamentos e
produtos de interesse para a saude, cuja prescricao esteja
em conformidade com as diretrizes terapéuticas definidas
em protocolo clinico para a doenga ou o agravo a saude a
ser tratado ou, na falta do protocolo, no ambito de cada
Municipio, de forma suplementar, com base nas relacées
de medicamentos instituidas pelos gestores municipais do
SUS, e a responsabilidade pelo fornecimento a ser
pactuada no(a):

(A) Fundo Municipal de Saude.
(B) Secretaria Local de Saude.

(C) Conselho Municipal de Saude.
(D) Politica Local de Saude.

Questao 22. Analise o texto a seguir, de acordo com a
Constituicao Federal:

Sao de relevancia publica as acoes e servicos de saude,
cabendo ao Poder Publico dispor, nos termos da lei, sobre
sua requlamenta¢ao, fiscalizacdo e controle, devendo sua
execu¢ao ser feita diretamente ou através de terceiros e,
tambem, por pessoa fisica ou juridica de direito privado.

Acerca do texto, pode-se afirmar que ele esta:

(A) Plenamente adequado, visto que observa a legislacao
vigente.

(B) Parcialmente adequado, visto que as agoes e servigos
de saude nao podem ser executados por terceiros.

(C) Plenamente inadequado, visto que em nada observa
a legislacdo vigente.

(D) Parcialmente adequado, visto que as agdes e servicos
de saude ndo podem ser executados por pessoas
fisicas.

Questao 25. Tem-se, de acordo com a Lei Organica da
Saude, que as populacdes indigenas devem ter acesso
garantido ao SUS, em ambito local, regional e de centros
especializados, de acordo com suas necessidades,
compreendendo quantas das seguintes aten¢oes a saude?
I. Primaria; II. Terciaria; III. Secundaria.

(A) Nenhuma delas.
(B) Apenas 1 delas.
(C) Apenas 2 delas.
(D) Todas as 3.

Questao 23. Quando as suas disponibilidades forem
insuficientes para garantir a cobertura assistencial a
populacdo de uma determinada area, o Sistema Unico de
Saude (SUS) podera recorrer aos servicos ofertados pela
iniciativa privada.

Assim, na fixacao dos critérios, valores, formas de reajuste
e de pagamento da remuneracao aludida a participacao
complementar, a direcao nacional do Sistema Unico de
Saude (SUS) devera fundamentar seu ato, que garanta a
efetiva qualidade de execucdo dos servicos contratados,
em:

(A) Relacoes politicas do partido da situagao.

(B) Demonstrativo economico-financeiro.

(C) Opinioes de médicos do local ou regido.

(D) Capacidade de absor¢ao do mercado de trabalho aos
profissionais de saude.

Questao 26. Para fins da Lei Organica da Saude,
considera-se a modalidade de prestacdo de
servicos de saude a distancia, por meio da utilizacado das
tecnologias da informacao e da comunicacdo, que
envolve, entre outros, a transmissao segura de dados e
informacdes de saude, por meio de textos, de sons, de
imagens ou outras formas adequadas.

Preenche CORRETAMENTE a lacuna:

(A) telessaude.

(B) saude remota.
(C) home saude.
(D) saude secundaria.

Questao 27. Quantos dos seguintes itens apresentam
disposicbes essenciais contidas no Contrato Organizativo
da Acao Publica de Saude? I. Adequacao das acoes e dos
servicos dos entes federativos em relacao as atualizacoes
realizadas na RENASES; II. Investimentos na rede de
servicos e as respectivas responsabilidades; III. Recursos
financeiros que serdo disponibilizados por cada um dos
participes para sua execucao.

(A) Nenhum deles.
(B) Apenas 1 deles.
(C) Apenas 2 deles.
(D) Todos os 3.




Questao 28. Sabe-se que, sem prejuizo das outras
providéncias legais, o Ministério da Saude deve informar
aos orgaos de controle interno e externo, por exemplo:

I. A ndo aplicacdo, malversacdo ou desvio de recursos
financeiros.

II. O descumprimento justificado de responsabilidades na
prestacao de acOes e servicos de saude e de outras
obrigagdes previstas no decreto regulamentador da Lei
Organica da Saude.

Acerca das assertivas, pode-se afirmar que:

(A) Apenas I esta correta.
(B) Iell estao corretas.

(C) Apenas I esta incorreta.
(D) Iellestdo incorretas.

Questao 29. A Relacdo Nacional de Medicamentos
Essenciais (RENAME) compreende a selecio e a
padronizacdo de  medicamentos indicados para
atendimento de doencas ou de agravos no ambito do SUS.
A RENAME sera acompanhada do Formulario Terapéutico
Nacional - FTN, que a prescricao, a dispensagao
e 0 uso dos seus medicamentos.

Preenche CORRETAMENTE a lacuna, de acordo com a
regulamentacdo da Lei Organica da Saude:

(A) custeia.
(B) padroniza.
(C) subsidia.
(D) condiciona.

Questado 31. O Codigo de FEtica Profissional do Psicélogo
estabelece os deveres relativos ao sigilo profissional e a
forma de proceder diante de situa¢des de conflito. Sobre
o sigilo e seus limites, assinale a alternativa CORRETA.

(A) O sigilo profissional é absoluto e inviolavel, ndo
comportando qualquer excecdo, ainda que haja risco
a vida do proprio atendido ou de terceiros.

(B) E dever do Psicélogo proteger, por meio do sigilo, a
intimidade das pessoas atendidas, devendo decidir
pela quebra, quando necessario, com base no critério
do menor prejuizo.

(C) O Psicologo pode divulgar livremente as informacoes
obtidas no atendimento, desde que o faca em
contexto de supervisao técnica ou de publicacdo
cientifica.

(D) No trabalho em equipe multiprofissional, o sigilo
deixa de ser exigivel, devendo o Psicélogo
compartilhar integralmente todas as informacées do
atendido.

Questao 30. Sabe-se que a Relacdo Nacional de Agoes e
Servicos de Saude compreende todas as agoes e servigos
que o SUS oferece ao usuario para atendimento da
integralidade da assisténcia a satde. Para além disso, é de
conhecimento publico que o Ministério da Saude
consolida e publica as atualizagdes da RENASES com
determinada periodicidade.

Nesse sentido, considerando a regulamentacdo da Lei
Organica da Saude, qual das alternativas abaixo apresenta
a periodicidade citada?

(A) A cada seis meses.
(B) A cada doze meses.
(C) A cada trés anos.
(D) A cada dois anos.

Questao 32. A psicologia analitica, desenvolvida por Carl
Jung, propds um conjunto de conceitos proprios para a
compreensao da estrutura e da dinamica da
personalidade. Diante disso, relacione corretamente os
conceitos da Coluna I as suas respectivas definicdes na
Coluna II:

Coluna I

I. Persona.

II. Sombra.

III. Self (Si mesmo).
IV. Arquétipo.

Coluna II:

() Conteudos da personalidade rejeitados ou nédo
reconhecidos pelo eu, que reunem aspectos
considerados inaceitaveis pelo individuo.

() Mascara social, isto é, a face que o individuo
apresenta ao mundo externo em conformidade com
as expectativas sociais.

() Imagem ou padrdao universal do inconsciente
coletivo, que organiza a experiéncia humana e se
manifesta em simbolos recorrentes.

() Centroregulador e totalidade da psique, que integra
0s aspectos conscientes e inconscientes rumo ao
processo de individuacao.

Quial alternativa preenche, CORRETAMENTE, de cima para
baixo, os parénteses acima?

(A) I-II-II-1v.
(B) I-1Iv-I-1IIL
(C) NI=I1-Iv=IL
(D) IV-II-T-1




Questao 33. No campo da atencdo psicossocial, o
trabalho em equipe pode assumir diferentes
configuracbes de articulacdo entre os saberes
profissionais. Considerando isso, analise as assertivas
abaixo e julgue-as em Verdadeiras (V) ou Falsas (F):

() Na multidisciplinaridade, diferentes profissionais
atuam sobre um mesmo objeto, mas de forma
justaposta, com pouca ou nenhuma integracao entre
seus saberes.

() A interdisciplinaridade pressupoe dialogo e
cooperacao efetiva entre os profissionais, com
construcao compartilhada de objetivos e acdes de
cuidado.

() O Projeto Terapéutico Singular (PTS) é instrumento
privativo do profissional médico, cabendo aos demais
membros da equipe apenas executar suas
prescricoes.

() Aatuacao emrede naatencao psicossocial pressupoe
a fragmentacdo do cuidado, com cada servico
atuando isoladamente, sem articulacao intersetorial.

Qual alternativa preenche, CORRETAMENTE, de cima para
baixo, os parénteses acima?

(A) V-F-V-F.
(B) V-V-F-F.
(€} F-¥-F-¥.
(D) F-F-V-V

Questao 35. A Lei n°® 11.340/2006 (Lei Maria da Penha)
instituiu mecanismos para coibir e prevenir a violéncia
domeéstica e familiar contra a mulher, prevendo, entre
outros dispositivos, o atendimento por equipe
multidisciplinar. Sobre a atuacao prevista nessa legislacao,
assinale a alternativa CORRETA.

(A) A lei restringe-se a punicao penal do agressor, ndo
prevendo medidas de protecdo a ofendida nem
atendimento psicolégico ou social a mulher em
situacdo de violéncia.

(B) A violéncia doméstica e familiar contra a mulher, na
definigdo legal, limita-se a agressao fisica que resulte
em lesdo corporal comprovada por exame pericial.

(C) O atendimento a mulher em situacdo de violéncia
deve ser prestado por profissionais da area juridica,
sendo vedada a participacdo de Psicologos e
Assistentes Sociais.

(D) Aleiprevé o atendimento por equipe de atendimento
multidisciplinar, integrada por profissionais das areas
psicossocial, juridica e de saude, para subsidiar a
atuacdao e o cuidado a mulher em situacao de
violéncia.

Questao 34. Na perspectiva socio-historica da psicologia,
a constituicdo do sujeito e a producao da subjetividade
sdao compreendidas a partir da relacao dialética entre o
individuo e as condicdes sociais e histéricas de sua
existéncia. Sobre essa concepcao, assinale a alternativa
CORRETA.

(A) A subjetividade é uma esséncia interna, inata e
imutavel, que se desenvolve independentemente das
relacoes sociais e do contexto historico do individuo.

(B) O sujeito constitui-se de modo puramente individual,
cabendo a dimensdo social apenas um papel secun-
dario e externo, sem influéncia sobre o psiquismo.

(C) Asubjetividade é produzida na relacdo dialética entre
individuo e sociedade, constituindo-se na atividade e
nas relacdes sociais mediadas pela linguagem e pela
cultura.

(D) A constituicdo do sujeito resulta de determinacées
biologicas e genéticas, sendo a cultura irrelevante
para a formacao da subjetividade.

Questao 36. A Lei n° 13.935/2019 dispGe sobre a
prestacao de servicos de psicologia e de servico social nas
redes publicas de educacdo basica. Considerando isso,
analise as assertivas abaixo e julgue-as em Verdadeiras (V)
ou Falsas (F):

() ALein®13.935/2019 prevé que as redes publicas de
educagdo basica contardo com servicos de psicologia
e de servico social por meio de equipes
multiprofissionais.

() A atuacao do Psicologo na rede publica de educacao
basica dar-se-& na observancia das leis,
regulamentacbes e instrumentais tedricos e
metodologicos da psicologia.

() A referida lei destina-se as instituicoes privadas de
ensino superior, ndo alcancando a rede publica de
educacao basica.

() Essa legislacao defende que a atuacdo do Psicdlogo
na educacao se restrinja ao atendimento clinico
individual dos estudantes com dificuldades de
aprendizagem.

Qual alternativa preenche, CORRETAMENTE, de cima para
baixo, os parénteses acima?

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




Questdo 37. A legislacao federal estabelece o sistema de
garantia de direitos da crianca e do adolescente vitima ou
testemunha de violéncia, disciplinando a escuta protegida.
Sobre o depoimento especial e a atuacao do Psicologo
nesse contexto, assinale a alternativa CORRETA.

(A) O depoimento especial deve ser realizado repetidas
vezes, em diferentes orgaos, a fim de confirmar a
consisténcia do relato da crianca ou do adolescente.

(B) O depoimento especial é procedimento de oitiva da
crianca ou do adolescente perante autoridade policial
ou judiciaria, conduzido por profissional capacitado,
em ambiente adequado e com o objetivo de reduzir
a revitimizacao.

(C) Compete ao Psicologo, no depoimento especial,
emitir juizo sobre a culpabilidade do acusado e
recomendar a pena a ser aplicada.

(D) A escuta especializada e o depoimento especial sao
sindbnimos, referindo-se ambos ao procedimento
realizado no ambito do processo penal.

Questao 38. O Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS)
organiza a politica de assisténcia social por niveis de
protecdo e equipamentos publicos com atribui¢oes
especificas. Diante disso, relacione corretamente os
elementos da Coluna I as suas respectivas descricbes na
Coluna II:

Coluna I

I. Protecao Social Basica.

II. Protecao Social Especial.

III. CRAS — Centro de Referéncia de Assisténcia Social.

IV. CREAS — Centro de Referéncia Especializado de Assis-
téncia Social.

Coluna II:

() Unidade publica estatal que oferta o Servico de
Protecdo e Atendimento Especializado a Familias e
Individuos (PAEFI), voltado as situacoes de violacao
de direitos. .

() Nivel de protecdo destinado a prevencao de
situacoes de risco, por meio do desenvolvimento de
potencialidades e do fortalecimento de vinculos
familiares e comunitarios.

() Unidade publica estatal que oferta o Servico de
Protecdo e Atendimento Integral a Familia (PAIF),
porta de entrada da assisténcia social no territorio.

() Nivel de protecdo destinado a familias e individuos
em situacdo de risco pessoal e social, por ocorréncia
de violacado de direitos.

Qual alternativa preenche, CORRETAMENTE, de cima para
baixo, os parénteses acima?

(A) I-TI-II-1V.
(B) m-1v-I1-1IL
Q) IV-I-1I-1IL
(D) I-I-1V-1

Questao 39. No campo da psicologia do trabalho e das
organizacdes, os conceitos de clima organizacional e
cultura organizacional, embora relacionados, designam
fendmenos distintos. Sobre esses conceitos, assinale a
alternativa CORRETA.

(A) Clima e cultura organizacional sdo conceitos
sindbnimos, referindo-se ambos ao conjunto de
normas formais e ao organograma da organizacao.

(B) A cultura organizacional refere-se a percepcao
momentanea e flutuante que os trabalhadores tém
do ambiente de trabalho em um dado periodo.

(C) O clima organizacional é composto por pressupostos
basicos, valores e crencas profundas e estaveis,
transmitidos aos novos membros como a maneira
correta de perceber e agir.

(D) A cultura organizacional compreende os valores,
crencas e pressupostos compartilhados e relativa-
mente estaveis, ao passo que o clima organizacional
expressa a percepcao dos trabalhadores sobre o am-
biente de trabalho em determinado momento.

Questao 40. As Referéncias Técnicas para Atuacdo de
Psicologas(os) na Aten¢do Basica a Saude orientam a
insercdo do profissional no primeiro nivel de atencao do
Sistema Unico de Saude (SUS). Sobre essa atuacdo,
assinale a alternativa CORRETA.

(A) A atuacdo do Psicologo na Atencao Basica deve su-
perar o modelo clinico individual privatista, incorpo-
rando a¢des de promocao da saude, trabalho no ter-
ritério e cuidado compartilhado em equipe.

(B) O trabalho do Psicologo na Atencao Basica restringe-
se a realizacdo de psicoterapia individual em consul-
tério, reproduzindo o modelo clinico tradicional.

(C) A Atencédo Basica constitui nivel de alta complexidade
do SUS, voltado ao atendimento hospitalar de
urgéncia e emergéncia.

(D) O apoio matricial é incompativel com a Atencao
Basica, pois pressupde o encaminhamento imediato
do usuario a servicos especializados, sem articulacao
com a equipe de referéncia.




